Pengaruh Pelayanan Islami terhadap Kepuasan Pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh by Fuad, 431307304
PENGARUH PELAYANAN ISLAMI TERHADAP KEPUASAN PASIEN  
DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH (RSUD) MEURAXA  
KOTA BANDA ACEH 
 
SKRIPSI 
Diajukan sebagai salah satu syarat untuk  
memperoleh gelar Sarjana Ilmu Dakwah dan Komunikasi 
 
Oleh: 
FUAD 
NIM: 431307304 
 
Mahasiswa Fakultas Dakwah Dan Komunikasi 
Jurusan Manajemen Dakwah 
 
 
 
FAKULTAS DAKWAH DAN KOMUNIKASI 
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI AR-RANIRY 
DARUSSALAM - BANDA ACEH 
2017/1438H 
SKRIPSI 
Diajukan Kepada Fakultas Dakwah dan Komunikasi  
Universitas Islam Negeri Ar-Raniry Banda Aceh  
Sebagai Salah Satu Syarat untuk Memperoleh Gelar (S-1)  
Dalam Ilmu Dakwah dan Komunikasi 
 
Diajukan Oleh: 
FUAD 
NIM: 431307304 
 
Mahasiswa Fakultas Dakwah Dan Komunikasi 
Jurusan Manajemen Dakwah 
 
 
 
Disetujui Oleh: 
 
 
                       Pembimbing I,       Pembimbing II, 
 
 
         Dr. Jailani, M.Si.   Fakhruddin, SE. MM. 
 NIP. 196010081995031001           NIP. 196406162014111002 
SKRIPSI 
Telah Dinilai Oleh Dewan Penguji Pada Sidang Munaqasyah Skripsi 
Fakultas Dakwah dan Komunikasi UIN Ar-Raniry 
dan Dinyatakan Lulus Serta Disahkan Sebagai  
Tugas Akhir untuk Memperoleh Gelar  
Sarjana (S-1) Ilmu Dakwah dan Komunikasi 
Jurusan Manajemen Dakwah 
Diajukan Oleh: 
FUAD 
NIM. 431307304 
Pada Hari/Tanggal: 
 Rabu,     2 Agustus 2017 M 
                                    9  Zulqaidah 1438 H 
di 
Darussalam – Banda Aceh 
Dewan Penguji, 
                Ketua,                                                                         Sekretaris, 
        Dr. Jailani, M.Si                                                      Fakhruddin, SE, MM 
NIP. 196010081995031001                                          NIP. 196406162014111002 
              Penguji I,                                          Penguji II, 
Dr. M. Jakfar Abdullah, MA                                     Raihan, S.Sos.I, MA 
   NIP.195208101979031010                                       NIP. 198111072006042003  
 
Mengetahui, 
Dekan Fakultas Dakwah dan Komunikasi 
Universitas Islam Negeri Ar-Raniry 
 
Dr. Kusmawati Hatta, M.Pd. 
NIP.196412201984122001 
PERNYATAAN KEASLIAN 
Dengan ini saya: 
Nama   :  Fuad 
NIM   :  431307304 
Jenjang  :  Strata Satu (S-1) 
Jurusan/Prodi  : Manajemen Dakwah 
Menyatakan bahwa dalam Skripsi ini tidak terdapat karya yang pernah diajukan 
untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu Peguruan Tinggi, dan sepanjang 
pengetahuan saja juga tidak terdapat karya atau pendapat karya yang pernah 
ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara tertulis dirujuk dalam 
naskah ini dan disebutkan dalam daftar pustaka. Jika dikemudian hari ada tuntutan 
dari pihak lain atas karya saya, dan ternyata memang ditemukan bukti bahwa saya 
telah melanggar pernyataan ini, maka saya siap menerima sanksi berdasarkan 
aturan yang berlaku di Fakultas Dakwah dan Komunikasi UIN Ar-Raniry.  
 
     Banda Aceh,        Juli 2017 
                Yang Menyatakan. 
 
 
 
     Fuad 
     NIM: 431307304 
 i 
 
ABSTRAK 
 
Skripsi ini berjudul “Pengaruh Pelayanan Islami Terhadap Kepuasan Pasien di 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh”. Pelayanan 
Islami diterapkan bertujuan untuk meningkatkan mutu pelayanan kepada 
masyarakat pada bidang kesehatan di lingkungan Pemerintah Kota Banda Aceh. 
Selain sebagai bagian dari upaya menjalankan syariat Islam secara kaffah di Aceh, 
pelayanan Islami tersebut juga merupakan upaya Pemerintah Kota Banda Aceh 
dalam mewujudkan cita-cita Banda Aceh menjadi model kota madani. Pelayanan 
Islami merupakan serangkaian kegiatan yang diselenggarakan oleh penyelenggara 
pelayanan publik dalam hal ini adalah Pemerintah Kota Banda Aceh melalui salah 
satu instansi pemerintah yang bergerak di bidang kesehatan dengan menerapkan 
nilai-nilai Islami sebagai upaya pemenuhan kebutuhan pelayanan bagi setiap 
masyarakat (pasien) atas barang (obat-obatan), jasa, dan/atau pelayanan 
administratif. Kepuasan pasien adalah suatu tingkat perasaan pasien yang timbul 
sebagai akibat dari kinerja layanan kesehatan yang diperolehnya setelah pasien 
membandingkannya dengan apa yang diharapkannya. Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui dan menganalisa ada atau tidaknya dan tingkat persentase 
pengaruh pelayanan Islami terhadap kepuasan pasien di RSUD Meuraxa Kota 
Banda Aceh. Dalam penulisan skripsi ini, penulis menggunakan metode field 
research (penelitian lapangan), yaitu penelitian yang dilakukan secara langsung 
guna memperoleh data yang erat kaitannya pada penelitian dengan angket 
(questionneire). Metode pengambilan sampel yang digunakan oleh penulis pada 
penelitian ini adalah (simple random sampling), yaitu pengambilan anggota 
sampel dari populasi dilakukan secara acak tanpa memperhatikan tingkatan yang 
ada dalam populasi. Sampel pada penelitian ini adalah 100 pasien yang dirawat 
inap di Rumah Sakit Umum Daerah Meuraxa Kota Banda Aceh pada Januari 
hingga Maret 2017. Data dianalisa dengan uji validitas, uji realibilitas, dan uji 
regresi sederhana (uji t) dengan menggunakan aplikasi SPSS 16.0 for Windows. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelayanan Islami memiliki pengaruh yang 
signifikan terhadap kepuasan pasien di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh. 
Adapun tingkat persentase pengaruhnya adalah 65.0%. 
 
Kata Kunci: Pelayanan Islami dan Kepuasan Pasien 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang Masalah 
Pelayanan publik adalah kegiatan atau rangkaian kegiatan dalam rangka 
pemenuhan kebutuhan pelayanan sesuai dengan peraturan perundang-undangan 
bagi setiap warga negara dan penduduk atas barang, jasa, dan/atau pelayanan 
administratif yang diselenggarakan oleh penyelenggara pelayanan publik.1 
Penyelenggara pelayanan publik adalah setiap institusi penyelenggara 
negara, korporasi, lembaga independen yang dibentuk berdasarkan Undang-
Undang untuk kegiatan pelayanan publik dan badan hukum lain yang dibentuk 
semata-mata untuk kegiatan pelayanan publik.2 
Dalam hal ini posisi penyelenggara pelayanan publik adalah pemerintah 
dan swasta yang bekerjasama dengan pemerintah, baik pusat maupun daerah. 
Singkatnya, fungsi utama pemerintah adalah pelayan masyarakat. Sehingga 
pelayanan merupakan tanggungjawab pemerintah dan seterusnya dilanjutkan oleh 
instansi pemerintah, baik itu di pemerintahan pusat hingga daerah, dalam rangka 
upaya pemenuhan kebutuhan masyarakat maupun dalam rangka pelaksanaan 
ketentuan peraturan perundang-undangan.  
Pemerintah memiliki kewajiban untuk terus meningkatkan kualitas 
pelayanan kepada masyarakat. Salah satu  bentuk  pelayanan  yang dilakukan oleh  
                                                 
1 Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 25 pasal 1 Tahun 2009 tentang Pelayanan 
Publik. 
2 Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 25 pasal  2 Tahun 2009 tentang Pelayanan 
Publik. 
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pemerintah adalah pemenuhan kepuasan pelayanan yang diberikan terhadap 
pasien di seluruh rumah-rumah sakit milik pemerintah. Ukuran keberhasilan 
penyelenggara pelayanan ditentukan oleh tingkat kepuasan penerima layanan. 
Penerima layanan akan puas apabila pelayanan yang diterima sesuai dengan 
harapan.  
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa merupakan salah satu 
instansi pemerintah yang melayani masyarakat di bidang kesehatan. Pelayanan 
kesehatan merupakan setiap upaya yang diselenggarakan sendiri atau bersama-
sama dalam suatu organisasi untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan, 
mencegah dan menyembuhkan penyakit, serta memulihkan kesehatan 
perseorangan, keluarga, kelompok dan masyarakat.3 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa adalah rumah sakit milik 
pemerintah Kota Banda Aceh yang menerapkan konsep Islami dalam mengobati 
pasien. Rumah sakit ini melayani pasien-pasiennya dengan pelayanan yang Islami 
dengan mengedepankan kenyamanan pasien yang berujung pada kepuasan pasien. 
Selain ingin menjaga, meningkatkan, dan menegakkan syariat Islam di bumi 
Serambi Mekkah, hal ini juga merupakan bagian dari perwujudan Banda Aceh 
sebagai Model Kota Madani untuk menggelorakan kehidupan berbasis syariah 
agar masyarakat Banda Aceh menjadi muslim secara kaffah. 
Pelayanan Kesehatan Islami merupakan segala bentuk pengelolaan kegiatan 
asuhan medik dan asuhan keperawatan yang dibingkai dengan kaidah-kaidah Islam.4 
                                                 
3 Wahid Iqbal Mubarak dan Chayatin. Ilmu Kesahatan Masyarakat: Teori dan Aplikasi. 
(Jakarta: Salemba Medika, 2009). Hlm. 132. 
4 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan Kesehatan yang Islami di Rumah Sakit Islam, 
(Suara Muhammadiah, edisi 20-02) Hal. 1. 
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Maka dengan demikian ada banyak hal yang harus diwujudkan oleh petugas-
petugas di rumah sakit tersebut dalam rangka mewujudkan visinya—menjadi 
pusat pelayanan kesehatan prima yang Islami—demi tercapainya kepuasan 
pasien. Karena itu, selain fasilitas-fasilitas yang bernuansa Islami, sikap-sikap, 
etika kedokteran, dan keperawatan pun harus bernuansa Islami. Karena penerapan 
syariat Islam dalam kehidupan sehari-hari seharusnya dirasakan sebagai rahmatan 
lilalamin, dan diterapkan dengan cara yang santun, lembut dan mengayomi tanpa 
mengurangi keadilan, ketegasan, dan kewibaan. 
Namun, Pelayanan publik oleh aparatur pemerintah dewasa ini masih 
banyak dijumpai kelemahan. Kenyataan di lapangan menunjukkan bahwa 
umumnya petugas pelayanan kesehatan yang berada di rumah-rumah sakit  milik 
pemerintah saat ini kurang disenangi oleh masyarakat. Sehingga keluhan demi 
keluhan, kritikan dan saran dari masyarakat pun menghujani pemerintah atau 
organisasi pemerintah yang menyelenggarakan pelayanan tertentu pada 
bidangnya. Baik itu disampaikan secara langsung atau tidak, seperti penyampaian 
keluhan oleh masyarakat melalui media-media massa, sehingga menimbulkan 
citra yang kurang baik terhadap aparatur pemerintah. 
Pernah terjadi penolakan pasien di RSUD Meuraxa. Ironisnya penolakan 
tersebut dilakukan dengan cara yang tidak etis oleh oknum petugas di rumah sakit 
milik pemerintah Kota Banda Aceh tersebut.5 Selain telah menimbulkan citra 
yang kurang baik terhadap aparatur pemerintah, peristiwa tersebut juga telah 
malanggar amanat dalam pasal 2 UU No. 36 tahun 2009 tentang Kesehatan. 
                                                 
5 Boy Nashruddin, Portalsatu.com: Hina Pasien, Oknum Dokter RS Meuraxa dapat 
dijerat Sanksi Hukum. 24 November 2016. 
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Dimana pembangunan kesehatan harus diselenggarakan dengan berazaskan 
perikemanusian, keseimbangan, manfaat, perlindungan, penghormatan terhadap 
hak dan kewajiban, keadilan, gender dan nondiskriminatif dan norma-norma 
agama.6 
Oleh karena itu, petugas rumah sakit seharusnya dapat bersikap ramah dan 
santun sekalipun sedang menghadapi tekanan. Karena pelayanan yanga ramah dan 
santun merupakan tuntutan kode etik dan serta bagian dari standar pelayanan yang 
Islami kepada pasien. 
Karena itu, jika ingin meningkatkan pemanfaatan fasilitas pelayanan 
kesehatan, penyelenggara pelayanan kesehatan atas nama pemerintah, harus 
mengukur dan menganalisis tingkat kepuasan pasien. Hasil analisis tersebut 
kemudian akan menunjukkan apakah mutu layanan kesehatan telah memenuhi 
harapan pasien atau belum. Dan jika belum memenuhi harapan pasien, 
penyelenggara layanan kesehatan harus segera melakukan suatu upaya 
peningkatan mutu pelayanan kesehatan. Karena pada dasarnya ketidakpuasan 
pasien timbul karena terjadinya kesenjangan antara harapan pasien dengan kinerja 
layanan kesehatan yang dirasakannya sewaktu menggunakan layanan kesehatan. 
Berdasarkan uraian latar belakang permasalahan diatas mendorong penulis 
untuk menyusun skripsi dengan judul: “Pengaruh Pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah RSUD Meuraxa Banda 
Aceh”. 
 
                                                 
6 Undang-Undang  Republik Indonesia  Nomor 36 Pasal 2 tahun 2009  tentang  
Kesehatan. 
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B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah yang telah dikemukakan sebelumnya, 
tidak terciptanya kepuasan pada pasien merupakan permasalahan yang harus 
diatasi oleh pihak Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Banda Aceh. 
Dengan demikian untuk memperjelas arah penelitian ini, maka rumusan 
masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 
1. Apakah pelayanan Islami berpengaruh terhadap kepuasan pasien di Rumah 
Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh? 
2. Berapakah tingkat persentase pengaruh pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Banda 
Aceh? 
 
C. Tujuan Penelitian 
Penelitian ini dimaksudkan untuk mengumpulkan data dan informasi 
untuk pencapaian tujuan penelitian. Adapun tujuan penelitian ini dapat diuraikan 
sebagai berikut: 
1. Untuk mengetahui dan menganalisa apakah pelayan Islami berpengaruh 
terhadap kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) 
Meuraxa Banda Aceh. 
2. Untuk mengetahui besar persentase pengaruh pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota 
Banda Aceh. 
 
 
6 
 
D. Manfaat Penelitian 
Setelah penelitian ini selesai, penulis berharap supaya penelitian ini 
memiliki banyak manfaat. Dan adapun manfaat yang dimaksud adalah: 
1. Bagi Penulis 
Dengan penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan dan 
wawasan yang telah diperoleh diperkuliahan, terutama yang berkaitan 
dengan penelitian ini. 
2. Bagi Pembaca 
Penelitian ini dapat dijadikan bahan informasi dan rujukan untuk 
penelitian selanjutnya khususnya bagi mahasiswa Manajemen Dakwah 
Fakultas Dakwah dan Komunikasi UIN Ar-Raniry Banda Aceh 
3. Bagi RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
Penelitian ini diharapkan menjadi bahan pertimbangan bagi RSUD 
Meuraxa untuk terus meningkatkan kualitas pelayanan kepada masyarakat 
atau pasien, khususnya segala hal yang berkaitan dengan pelayanan Islami. 
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BAB II 
KAJIAN TEORI 
A. Penelitian Sebelumnya yang Relevan 
Dalam studi literatur ini, penulis mencantumkan penelitian yang telah 
dilakukan oleh pihak lain sebagai bahan rujukan dalam mengembangkan materi 
yang ada dalam penelitian yang dibuat oleh penulis. 
Tabel 2.1. Penelitian Terdahulu 
No. Peneliti  Tahun  Judul Variabel Hasil Kajian 
1. Kamalina 
Din 
Jannah 
2001 Analisis Kualitas 
Pelayanan Kesehatan 
Untuk Mewujudkan 
Kepuasan Pasien Pada 
Rumah Sakit Siti 
Khodijah Pekalongan. 
kualitas 
pelayanan 
kesehatan 
dan  
kepuasan 
pasien. 
 
Adanya 
pengaruh 
kualitas 
pelayanan 
kesehatan 
terhadap 
kepuasan 
pasien. 
2. Wahyudi 2005 Hubungan antara 
Pelayanan Perawat 
dan Kepuasan Pasien 
di RSUD Kabupaten 
Wonogiri.  
Pelayanan 
perawat dan 
kepuasan 
Pasien. 
Terdapat 
hubungan 
antara  
pelayanan 
keperawatan 
terhadap 
kepuasan 
pasien. 
3. Siswadi 2006 Analisa Kepuasan 
Pasien Ditinjau dari 
Aspek Mutu 
Pelayanan 
Keperawatan di 
Rumah Sakit Islam 
Surakarta. 
Mutu 
pelayanan 
keperawatan 
dan 
Kepuasan 
pasien. 
Terdapat 
hubungan 
antara mutu 
pelayanan 
keperawatan 
terhadap 
kepuasan 
pasien. 
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B. Pengertian Pelayanan Publik 
Pelayanan publik adalah kegiatan atau rangkaian kegiatan dalam rangka 
pemenuhan kebutuhan pelayanan sesuai dengan peraturan perundang-undangan 
bagi setiap warga negara dan penduduk atas barang, jasa dan/atau pelayanan 
administratif yang dielenggarakan oleh penyelenggara pelayanan publik.7 Atau 
segala bentuk pelayanan yang dilaksanakan oleh Instansi Pemerintah di Pusat, di 
Daerah dan di lingkungan Badan Usaha Milik Negara atau Badan Usaha Miliki 
Daerah dalam bentuk barang dan atau jasa, baik dalam rangka upaya pemenuhan 
kebutuhan masyarakat maupun dalam rangka pelaksanaan ketentuan peraturan 
perundang-undangan.8 Dan adapun hakekat pelayanan publik antara lain adalah: 
1. Meningkatkan mutu dan produktivitas pelaksanaan tugas dan fungsi 
pemerintah di bidang pelayanan publik. 
2. Mendorong upaya mengefektifkan sistem dan tata laksana pelayanan, 
sehingga pelayanan publik dapat diselenggarakan lebih berdaya guna dan 
berhasil guna.  
3. Mendorong tumbuhnya kreativitas, prakasa, dan peran serta masyarakat 
dalam derap langkah pembangunan serta dalam upaya meningkatkan 
kesejahteraan masyarakat luas.9 
Karena itu, membangun kepercayaan masyarakat atas pelayanan publik 
yang dilakukan penyelenggara pelayanan publik merupakan kegiatan yang harus 
dilakukan seiring dengan harapan dan tuntutan seluruh warga negara dan 
                                                 
7 Undang-Undang Nomor 25 tahun 2009 tentang Pelayanan Publik dalam Pasal 1 butir 1. 
8 Keputusan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara Nomor. 63 Tahun 2003. 
9Erick S. Holle, Pelayanan Publik Melalui Electronic Government: Upaya 
Meminimalisir Praktek Maladministrasi dalam Meningkatkan Public Service, (Jurnal Sasi Vol.17 
No.3, 2011). Hal.23. 
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penduduk tentang peningkatan pelayanan. Peningkatan pelayanan publik (public 
service) harus mendapatkan perhatian utama dari pemerintah, karena pelayanan 
publik merupakan hak-hak sosial dasar dari masyarakat (social rihgts) ataupun 
fundamental rights).10 
Untuk memperbaiki kualitas pelayanan publik, orientasi terhadap prosedur 
harus berorientasi pada hasil. Hal ini bisa dilakukan dengan mengganti ukuran 
penilaian kinerja atas dasar hasil yang diwujudkan. Jika hasil yang diwujudkan 
memuaskan masyarakat, pejabat birokrasi itu harus dinilai memiliki kinerja yang 
baik, walaupun untuk itu ia harus melanggar ketentuan dan prosedur. Ukuran 
kinerja tidak boleh dilakukan dengan hanya melihat proses dan mengabaikan 
hasil. Pengabaian terhadap proses dapat dilakukan kalau proses yang ditentukan 
tidak lagi menjamin hasil yang paling optimal bagi kepentingan publik.11 
C. Konsep Pelayanan Islami 
Dalam menjalani kehidupan, setiap muslim diperintahkan untuk menjadi 
pribadi yang dapat berguna bagi orang lain sebagai bentuk manifestasi khaira 
ummah (umat yang terbaik). Sebagaimana sabda Nabi Muhammad Saw: 
 ُفَْلَيَ ُنِمْؤ
ُ
لما :َمَّلَسَو ِهْيَلَع ُالله ىَّلَص ِالله ُلْوُسَر َلَاق :َلاَق ِرِباَج ْنَع
 ِساَّنِلل ْمُهُعَف َْنأ ِساَّنلا ُْيَْخَو ،ُفَلْؤ ُي َلاَو ،ُفَْلَيَ َلا ْنَمْيِف َْيَْخ َلاَو ،ُفَلُؤيَو 
 ِنْطُقلا را َّدلا َو نَِاْبَّْطلا ُهاَوَر 
                                                 
10 Erick S. Holle, Pelayanan Publik Melalui Electronic Government: Upaya 
Meminimalisir Praktek Maladministrasi dalam Meningkatkan Public Service, (Jurnal Sasi Vol.17 
No.3, 2011). Hal.21. 
11 Agus Dwiyanto, Membangun Sistem Pelayanan Publik yang Memihak pada Rakyat,  
(Jurnal Populasi Vol. 13, No. 1, 2002). Hal.13 
10 
 
 
Artinya: Dari Jabir berkata: Rasulullah Saw. bersabda: “Orang beriman 
itu bersikap ramah, dan tidak ada kebaikan bagi orang yang tidak bersikap 
ramah, dan sebaik-baik manusia adalah manusia yang paling bermanfaat bagi 
manusia lainnya”. (H.R. Thabrani dan Darul Quthni).12 
Dan selanjutnya, Islam juga menganjurkan penganutnya untuk 
memperlakukan seseorang dengan baik atau melayani seseorang dengan 
pelayanan terbaik, karena dengan demikian pada hakikatnya ia telah berbuat baik 
kepada dirinya sendiri.13 Sebagaimana firman Allah dalam Qur’an surat Al-Isra’ 
ayat 7: 
                       
                      
       
Artinya: Jika kamu berbuat baik (berarti) kamu berbuat baik untuk dirimu 
sendiri. Dan jika kamu berbuat jahat, maka (kerugian kejahatan) itu untuk dirimu 
sendiri. Apabila datang saat hukuman (kejahatan) yang kedua, (Kami bangkitkan 
musuhmu) untuk menyuramkan wajahmu lalu mereka masuk ke dalam mesjid 
(Masjidil Aqsa), sebagaimana mereka memasukinya pertama kali dan mereka 
membinasakan apa saja yang mereka kuasai. (Q.S. Al-Isra: 7).14 
Zeithmal dan Bitner dalam (Rizky Pratama Putra, 2014) mengemukakan 
kualitas pelayanan memiliki 5 dimensi atau SERVQUAL, dimana instrumen ini 
                                                 
12 Kitab Mu’jam Thabrani, Hadits no. 5937. 
13 Yusuf Al-Qardhawy Al-Asyi, Pelayanan Publik Menurut  Islam,  Serambi  Indonesia, 6 
November 2015. (Online) http://www.aceh.tribunnews.com. Diakses pada 3 Maret 2017. 
14 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 282.  
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dapat digunakan secara umum oleh perusahaan jasa, yang terdiri dari Tangible, 
Reliability, Responsiveness, Assurance, dan Empathy. Namun kelima dimensi 
kualitas pelayanan tersebut bersifat umum. Apabila diterapkan pada lembaga yang 
memiliki karakteristik khusus, tentu dibutuhkan penyesuaian.15 
Untuk itu Othman dan Owen dalam (Rizky Pratama Putra, 2014) 
menambahkan unsur Compliance pada dimensi kualitas pelayanan yang biasa 
dikenal dengan Compliance with Islamic law (kepatuhan terhadap hukum Islam). 
Tambahan dimensi Compliance pada SERVQUAL lebih dikenal dengan 
CARTER, yaitu terdiri dari Compliance, Assurance, Responsiveness, Tangible, 
Empathy, dan Reliability.16 
1. Compliance with Islamic law  
Compliance with Islamic law merupakan kemampuan suatu lembaga 
dalam mematuhi prinsip-prinsip Islami dalam kegiatan operasionalnya. Tidak 
terkecuali dalam bidang pelayanan.17 Dalam hal ini, RSUD Meuraxa Kota Banda 
Aceh merupakan salah instansi penyedia layanan kesehatan yang telah 
mengaplikasikan prinsip-prinsip keislaman dalam kegiatan operasionalnya, 
khususnya pada bidang pelayanan. Dan Adapun nilai-nilai Islami yang diterapkan 
di rumah sakit milik pemerintah kota Banda Aceh sesuai dengan yang telah 
dipublikasikan oleh Humas RSUD Meuraxa pada papan informasi publik tentang 
maklumat pelayanan RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh adalah sebagai berikut: 
 
                                                 
15 Rizky Pratama Putra, Pengaruh kualitas Pelayanan Islami Terhadap Kepuasan dan 
Loyalitas Nasabah pada Bank BRI Syariah, (JESTT Vol. 1 No. 9 September 2014). Hal. 623 
16 Rizky Pratama Putra, Pengaruh kualitas .... Hal. 625  
17 Rizky Pratama Putra, Pengaruh kualitas .... Hal. 625 
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a. Tidak mengharapkan balas jasa (Ikhlas) 
Makna ikhlas adalah memusatkan seluruh perbuatan hati hanya 
kepada Allah, bersesuaian dengan perbuatan-perbuatan lahir.18 
Sebagaimana firman Allah dalam Qur’an surat Al-Baiyinah ayat 5 sebagai 
berikut: 
                       
            
Artinya: Padahal mereka hanya diperintah menyembah Allah, dengan 
ikhlas mentaati-Nya semata-mata karena (menjalankan) agama dan juga 
agar melaksanakan shalat dan menunaikan zakat; dan yang demikian 
Itulah agama yang lurus (benar).19 
b. Menciptakan suasana yang tentram (Sakinah) 
Kata sakinah (Arab) mempunyai arti ketenangan dan ketentraman 
jiwa. Atau sakinah juga dapat dipahami dengan sesuatu yang memuaskan 
hati.20 Firman Allah dalam Qur’an surat Al-Baqarah ayat 248 sebagai 
berikut: 
                                                 
18 Umar Sulaiman Al-Asygar, Ikhlas: Memurnikan Niat, Meraih Nikmat, Jakarta: Serambi 
Ilmu Semesta, 2014). Hal. 24. 
19 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 598. 
20 Zaitunah Subhan, Membina Keluarga Sakinah, (Yogyakarta: Pustaka Pesantren, 2004). 
Hal. 3. 
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                      
                           
             
Artinya: Dan nabi mereka mengatakan kepada mereka: “Sesungguhnya 
tanda kerarajaannya ialah datangya tabut kepadamu, yang di dalamnya 
terdapat ketenangan dari Tuhanmu dan sisa peninggalan keluarga Musa 
dan keluarga Harun, yang dibawa malaikat.” Sungguh yang demikian itu 
terdapat tanda (kebesaran Allah) bagimu, jika kamu orang yang 
beriman.21 
c. Lemah lembut (Latifah) 
Firman Allah dalam Qur’an surat Ali Imran ayat 159 sebagai berikut: 
                          
                          
              
Artinya: “Maka berkat rahmat dari Allah engkau (Muhammad) berlaku 
lemah lembut terhadap mereka. Sekiranya engkau bersikap keras lagi 
berhati kasar, tentulah mereka menjauhkan diri dari sekitarmu. Karena 
itu maafkanlah mereka, mohonkanlah ampunan untuk mereka, dan 
bermusyawaratlah dengan mereka dalam urusan itu. Kemudian apabila 
                                                 
21 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan ....Hal. 42. 
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kamu telah membulatkan tekad, Maka bertawakkallah kepada Allah. 
Sesungguhnya Allah menyukai orang-orang yang bertawakkal.22 
d. Penuh tanggungjawab (Amanah) 
Sikap amanah harus diwujudkan dalam semua aspek kehidupan. Orang 
yang memegang amanah dituntut untuk menjalankan dan menyampaikan 
yang berhak menerimanya.23 Firman Allah dalam Qur’an surat An-Nisa 
ayat 58, sebagai berikut: 
                          
                          
Artinya: Sungguh Allah menyuruhmu menyampaikan amanat kepada yang 
berhak menerimanya, dan apabila kamu menetapkan hukum di antara 
manusia hendaknya kamu menetapkannya dengan adil. Sesungguhnya 
Allah memberi pengajaran yang sebaik-baiknya kepadamu. Sungguh Allah 
Maha mendengar, Maha Melihat.24 
e. Rasa kasih sayang (Mawaddah) 
Firman Allah dalam Qur’an surat Ar-Rum ayat 21 sebagai berikut: 
                           
                   
                                                 
22  Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan ....Hal. 71. 
23 Nur Aisyah Al-Bantany, Dosa Besar Kecil yang Terabaikan Penyebab Siksa Azab 
Kubur yang Maha Pedih, (Jakarta: Kunci Iman, 2014). Hal. 93. 
24  Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan ....Hal. 87. 
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Artinya: Dan di antara tanda-tanda (kebesaran)-Nya ialah Dia 
menciptakan pasangan-pasangan untukmu dari jenismu sendiri, agar 
kamu cenderung dan merasa tenteram kepadanya, dan Dia menjadikan 
diantaramu rasa kasih dan sayang. Sungguh pada yang demikian itu 
benar-benar terdapat tanda-tanda (kebesaran Allah) bagi kaum yang 
berfikir.25 
f. Menjadi amal ibadah 
Al-Ibadah secara bahasa berarti pengabdian, penyembahan, ketaatan, 
menghinakan/merendahkan diri. Sementara itu, ulama fikih 
mendefinisikan ibadah ketaatan yang disertai dengan ketundukan dan 
kerendahan diri kepada Allah, redaksi lain menyebutkan bahwa ibadah 
adalah semua yang dilakukan atau dipersembahkan untuk mencapai 
keridhaan Allah dan mengharapkan imbalan pahala-Nya pada hari akhirat 
kelak.26  
Pada dasarnya Allah menciptakan jin dan manusia hanya untuk 
beribadah kepada-Nya, Firman Allah dala Qur’an surat Adz-Dzariyat ayat 
56, sebagai berikut: 
             
Artinya: Dan Aku tidak menciptakan jin dan manusia melainkan agar 
mereka beribadah kepada-Ku.27 
 
                                                 
25  Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan ....Hal. 406. 
26 Misbahus Suhur, Dahsyatnya Shalat Tasbih, (Jakarta: Qultum Media, 2009). Hal. 20. 
27 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan ....Hal. 523. 
16 
 
 
2. Jaminan (Assurance) 
Tjiptono mendefinisikan jaminan adalah “mencakup pengetahuan, 
kemampuan, kesopanan, dan sifat dapat dipercaya yang dimiliki para karyawan, 
bebas dari bahaya, risiko, atau keragu-raguan”.28 Apabila pemberi pelayanan 
memberikan sikap respek, sopan santun dan kelemahlembutan maka akan 
meningkatkan persepsi positif dan nilai bagi konsumen terhadap lembaga 
penyedia jasa. Assurance akan meningkatkan kepercayaan, rasa aman, bebas dari 
resiko atau bahaya, sehingga membuat konsumen merasakan kepuasan dan akan 
loyal terhadap lembaga penyedia layanan. Baik buruknya layanan yang diberikan 
akan menentukan keberhasilan lembaga atau perusahaan pemberi jasa layanan. 
Dengan pemberian jasa layanan yang menunjukkan kesopanan dan 
kelemahlembutan akan menjadikan jaminan rasa aman bagi konsumen dan akan 
berdampak pada kesuksesan lembaga penyedia layanan jasa. 29 
Berkenaan dengan hal ini, Allah menyatakan dalam Al-Qur’an Surah Ali 
Imran ayat 159, sebagai berikut: 
                            
                          
        
Artinya: “Maka berkat rahmat dari Allah engkau (Muhammad) berlaku 
lemah lembut terhadap mereka. Sekiranya engkau bersikap keras lagi berhati 
                                                 
28 Fandi Tjiptono, Prinsip-Prinsip Total Quality Service (TQS), (Yogyakarta: Andi 
Offset, 2001). Hal. 26. 
29 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 71. 
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kasar, tentulah mereka menjauhkan diri dari sekitarmu. Karena itu maafkanlah 
mereka, mohonkanlah ampunan untuk mereka, dan bermusyawaratlah dengan 
mereka dalam urusan itu. Kemudian apabila kamu telah membulatkan tekad, 
Maka bertawakkallah kepada Allah. Sesungguhnya Allah menyukai orang-orang 
yang bertawakkal. (Q.S. Ali Imran: 159).30 
3. Daya Tanggap (Responsiveness) 
Tjiptono menjelaskan daya tanggap adalah keinginan karyawan untuk 
membantu para pelanggan dan memberikan layanan dengan cepat dan tepat.31 
Kecepatan dan ketepatan berkenaan dengan profesionaltas. Dalam pelaksanaan 
suatu pekerjaan, seseorang baru dikatakan profesional apabila dirinya bekerja 
sesuai dengan keahliannya atau kemampuannya. Pekerjaan akan dapat dilakukan 
dan diselesaikan dengan baik secara cepat dan tepat apabila dilakukan oleh orang 
yang memiliki kemampuan sesuai dengan bidang pekerjaannya. Kepercayaan 
yang diberikan konsumen suatu amanat. Karena apabila amanat tersebut disia-
siakan akan berdampak pada ketidakberhasilan dan kehancuran lembaga dalam 
memberikan pelayanan kepada konsumen.32 
Untuk itu, kepercayaan penerima layanan merupakan sebagai suatu amanat 
yang tidak boleh disia-siakan, yaitu dengan memberikan pelayanan secara 
profesional melalui pegawai atau petugas yang bekerja sesuai dengan bidangnya 
dan mengerjakan pekerjaan secara cepat dan tepat, sebagaimana yang dinyatakan 
oleh Rasulullah yang diriwayatkan oleh Bukhari, sebagai berikut: 
                                                 
30 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 71. 
31 Fandi Tjiptono, Prinsip-Prinsip..., Hal. 26. 
32 Hessel Nogi S. Tangkilisan, Manajemen Publik, (Jakarta: PT. Grasindo, 2005). Hal. 66. 
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 :مَّلسَو هْيَلَع الله ىهلَص الله ُلوُسَر َلاَق :لاَق هْنَع هللّا َيِضَر َةَريَرُه بِأ ْنَع
 اَذإ ؟الله ُلوسَر َيا اهُتَعاضإ َفْيَك ،َةَعا هسلا ِرِظَت ْناَف َُةناملأا ِتَعِهيُض اَذإ
في ُّيراخبلا هجرخأ( .ُةَعا هسلا ِرِظَت ْناَف ِهِلْهأ ِْيَْغ لىإ ُرْمَلأا َدِنسُأ باتك 
 .)ِقاِقهرلا 
Artinya: Dari Abu Hurairah r.a berkata: Rasulullah SAW bersabda: 
“Apabila amanat disia-siakan maka tunggulah kehancurannya, berkata 
seseoarang: “Bagaimana cara menyia-nyiakan amanat wahai Rasulullah?” 
Rasulullah bersabda: “Apabila diserahkan suatu pekerjaan kepada yang bukan 
ahlinya, maka tunggulah kehancurannya”. (HR. Bukhari pada bab Riqaq).33 
4. Wujud atau Bentuk (Tangible) 
Menurut Tjiptono bukti fisik dari jasa, dapat berupa fisik gedung, 
peralatan yang dipergunakan, karyawan, sarana komunikasi.34. Dalam konsep 
Islam pelayanan yang berkenaan dengan tampilan fisik hendaknya tidak 
menunjukkan kemewahan. Fasilitas yang membuat konsumen merasa nyaman 
memang penting, namun bukanlah fasilitas yang menonjolkan kemewahan. 
Pernyataan ini sebagaimana yang dinyatakan dalam Al-Qur’an Surah At-Takatsr 
ayat 1-5, sebagai berikut: 
                            
               
                                                 
33 Syihabuddin Abil Abbas Ahmad bin Muhammad Ays-Syafi’i Al-Qusthalani, Irsyadus 
Syari, juz 13, (Beirut: Darul Kutub Al-Ilmiyah, 1996). hlm. 494. 
34 Fandi Tjiptono, Prinsip-Prinsip..., Hal. 26. 
19 
 
 
Artinya:  (1) Bermegah-megahan telah melalaikan kamu. (2) Sampai kamu 
masuk ke dalam kubur. (3) Sekali-kali tidak! Kelak kamu akan mengetahui (akibat 
perbuatanmu itu). (4) Kemudian sekali-kali tidak! Kelak kamu akan Mengetahui. 
(5) Sekali-kali tidak, jika kamu mengetahui dengan pengetahuan yang yakin. 
(Q.S. At-Takatsur: 1-5).35 
5. Empati (Empathy) 
Menurut Tjiptono empati adalah kemudahan dalam melakukan hubungan, 
komunikasi yang baik, perhatian pribadi, dan memahami kebutuhan para 
pelanggan.36 Dimensi ini berkenaan dengan kemampuan petugas untuk peduli dan 
memberi perhatian secara individu kepada penerima layanan, karena empati 
merupakan kemampuan untuk mengidentifikasi dan memahami yang lain seperti 
perasaan orang atau, kemampuan untuk membaca emosi orang lain, bisa melihat 
bagaimana perspektif orang lain serta membaca pemikiran mereka. Kempuan ini 
yang ditunnjukkan melaui hubungan, komunikasi, memahami, dan perhatian 
terhadap kebutuhan serta keluhan konsumen. Perwujudan dari sikap empati ini 
akan membuat konsumen merasa kebutuhannya terpuaskan karena dirinya 
dilayani dengan baik. Sikap empati petugas ini ditunjukkan melalui pemberian 
layanan informasi dan keluhan konsumen, melayani transaksi konsumen dengan 
senang hati, membantu konsumen ketika dirinya mengalami kesulitan dalam 
bertransaksi atau hal lainnya yang berkenaan dengan pelayanan lembaga. 
Kesediaan memberikan perhatian dan membantu akan meningkatkan persepsi dan 
                                                 
35 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 
36 Fandi Tjiptono, Prinsip-Prinsip Total Quality Service (TQS), (Yogyakarta: Andi 
Offset, 2001). Hal. 26. 
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sikap positif konsumen terhadap layanan lembaga. Hal ini yang akan 
mendatangkan kesukaan, kepuasan dan meningkatkan loyalitas konsumen.37 
Berkenaan dengan empati, dalam hadits Rasulullah yang diriwayatkan 
oleh Bukhari dan Muslim, menyatakan: 
 َةَدْر ُب بِأ ْنَع ِالله ِدْبَع ِنْب ِدْيَر ُب ْنَع َةَماَسأ ُوبأ اَن َث َّدَح ِءَلاعْلا ُنْب ُد همَُمُ اَن َث َّدَح  ْنَع
 ُذِفْن ُي يِذَّلا ُْيَِْمْلأا ُمِلْسُمْلا ُِنَزلخا :َلَاق مَّلَسَو ِهْيَلَع ِالله ىَّلَص بَِّنلا ِنَع ىَسوُم بِأ
-  يِطْع ُي َلَاق َا َّبَُّرَو-  يِذَّلا لىإ ُهُع َفْدَي َف ،ِهِسْف َن ِِهب ٌبِهَيط اًرَّ فَوُم ًلاِماَك ِِهب َرُِمأ اَم
 ُدَحَأ ،ِِهب ُهَل َرُِمأ . ِْيِْق ِهدَصَتُمْلا 
Artinya: “Telah menceritakan kepada kami Muhammad bin Al Alaa’ telah 
menceritakan kepada kami Abu Usamah, dari Buraid bin Abdullah dari Abu 
Burdah dari Abu Musa dari Rasulullah Saw. bersabda: “Seorang muslim yang 
menjadi bendahara muslim yang amanat adalah yang melaksanakan apa-apa 
yang diperintahkan kepadanya dengan sempurna dan suka hati, memberikannya 
kepada siapa yang diperintahkan memberikannya, maka bendahara itu termasuk 
salah seorang yang mendapat pahala bersedekah”.38 
6. Kehandalan (Reliability) 
Tjiptono mendefinisikan kehandalan adalah “kemampuan memberikan 
pelayanan yang dijanjikan dengan segera, akurat, dan memuaskan”.39 Dimensi ini 
berkenaan dengan kemampuan untuk memberikan jasa yang dijanjikan secara 
terpercaya dan akurat. Pelayanan akan dapat dikatakan reliable apabila dalam 
                                                 
37 Antounius Arif, Persuasive Selling Magic, (Jakarta, kreatif publishing, 2014). Hal. 193 
38 Kitab Zakat Shahih Bukhari , Bab Pahala Bagi Pelayan yang Bersedekah (dari harta 
tuannya) Atas Anjuran Temannya Bukan dengan Tujuan Kerusakan. Hadits No. 1348. 
39 Fandi Tjiptono, Prinsip-Prinsip..., Hal. 26. 
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perjanjian yang telah diungkapkan dicapai dengan secara akurat. Ketepatan dan 
keakuratan inilah yang akan menumbuhkan kepercayaan pengguna layanan 
terhadap penyedia layanan. Dalam hal ini Islam juga menghendaki agar setiap 
pemeluknya untuk menepati janji yang telah dibuat dan dinyatakan, sebagaimana 
yang dinyatakan dalam Al-Qur’an Surat Al-Isra’ ayat 34: 
                             
       
Artinya: Dan janganlah kamu mendekati harta anak yatim, kecuali dengan 
cara yang lebih baik (bermanfaat) sampai ia dewasa dan penuhilah janji, karena 
janji itu pasti diminta pertanggungan jawabnya. (Q.S. Al-Isra’:34).40 
Dengan demikian konsep kualitas pelayanan dalam perspektif Islam 
adalah bentuk evaluasi kognitif dari konsumen atas penyajian jasa oleh organisasi 
jasa yang menyandarkan setiap aktivitasnya kepada nilai-nilai moral sesuai 
dengan yang telah dijelaskan oleh syariat Islam.41 
Selain itu, Islam mengajarkan bahwa dalam memberikan pelayanan pada 
usaha yang dijalankan baik itu berupa barang atau jasa haruslah dengan pelayanan 
yang bermutu atau berkualitas dan penuh kasih sayang sebagaiman kasih sayang 
Allah kepada hamba-hambanya. Hal ini berdasarkan firman Allah dalam Surat Al-
Qashash ayat 77 sebagai berikut: 
                                                 
40 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal.285. 
41 Rizky Pratama Putra, Pengaruh kualitas Pelayanan Islami Terhadap Kepuasan dan 
Loyalitas Nasabah pada Bank BRI Syariah, (JESTT Vol. 1 No. 9 September 2014). Hal. 624 
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                       
                       
    
Artinya: Dan carilah (pahala) negeri akhirat dengan apa yang telah 
dianugerahkan Allah kepadamu, tetapi janganlah kamu melupakan bagianmu 
dari (kenikmatan) di dunia, dan berbuat baiklah (kepada orang lain) 
sebagaimana Allah telah berbuat baik kepadamu, dan janganlah kamu berbuat 
kerusakan di (muka) bumi. Sesungguhnya Allah tidak menyukai orang-orang yang 
berbuat kerusakan. (Q.S. Al-Qashash: 77).42 
D. Pelayanan Kesehatan Islami 
Pelayanan kesehatan Islami adalah segala bentuk kegiatan asuhan medik 
dan asuhan keperawatan yang dibingkai dengan kaidah-kaidah Islam. Profesi 
dokter dan keperawatan bagi umat Islam diyakini suatu profesi yang bernilai 
ibadah, mengabdi kepada manusia dan kemanusiaan (humanistik), mendahulukan 
kepentingan kesehatan dari individu, keluarga, kelompok dan masyarakat di atas 
kepentingan sendiri  dengan menggunakan pendekatan holistik.43 
Kegiatan medis dan keperawatan dalam Islam merupakan manifestasi dari 
fungsi manusia sebagai khalifah dan hamba Allah dalam melaksanakan 
kemanusiaannya, menolong manusia lain yang mempunyai masalah kesehatan dan 
memenuhi kebutuhan dasarnya baik aktual maupun potensial. Permasalahan klien 
                                                 
42 Al-Fatih, Mushaf Al-Hilali: Al-Qur’an dan Terjemahannya , (Jakarta: Insan Media 
Pustaka, 2013). Hal. 394. 
43 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan Kesehatan yang Islami di Rumah Sakit Islam, 
(Suara Muhammadiah, edisi 20-02) Hal. 1. 
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(pasien) dengan segala keunikannya tersebut harus dihadapi dengan pendekatan 
silaturrahmi (interpersonal) dengan sebaik-baiknya didasari dengan iman, ilmu 
dan amal. Untuk dapat memberikan asuhan medik dan asuhan keperawatan 
kepada pasien, dokter dan perawat dituntut memiliki ketrampilan intelektual, 
interpersonal, tehnikal serta memiliki kemampuan berdakwah amar ma’ruf nahi 
mungkar.44 
Terdapat beberapa hal yang harus diperhatikan dalam melaksanakan 
pelayanan kesehatan profesional yang Islami terhadap individu, keluarga, 
kelompok maupun masyarakat dengan berpedoman kepada kaidah-kaidah Islam, 
yaitu: 
1. Menerapkan konsep, teori dan prinsip dalam keilmuan yang terkait dengan 
asuhan medik dan asuhan keperawatan dengan mengutamakan pedoman 
pada Al-Qur’an dan Hadits. 
2. Melaksanakan asuhan medik dan asuhan keperawatan dengan 
menggunakan pendekatan Islami melalui kegiatan kegiatan pengkajian 
yang berdasarkan bukti (evidence-based healthcare). 
3. Mempertanggungjawabkan atas segala tindakan dan perbuatan yang 
berdasarkan bukti (evidence-based healthcare). 
4. Berlaku jujur, ikhlas dalam memberikan pertolongan kepada pasien baik 
secara individu, keluarga, kelompok maupun masyarakat hanya karena  
Allah. 
                                                 
44 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan Kesehatan yang Islami di Rumah Sakit Islam, 
(Suara Muhammadiah, edisi 20-02) Hal. 2-3. 
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5. Bekerjasama dengan tenaga kesehatan lainnya untuk meningkatkan mutu 
pelayanan kesehatan dan menyelesaikan masalah pelayanan kesehatan 
yang berorientasi pada asuhan medik dan asuhan keperawatan yang 
berdasarkan bukti (evidence-based healthcare).45 
Praktek pelaksanaan evidence-based healthcare adalah integrasi 
kemampuan klinis individual dengan bukti klinis eksternal yang terbaik dan yang 
tersedia dari penelitian klinis yang sistematis (akurasi dan presisi tes diagnostik, 
kekuatan tanda-tanda prognosis, kemangkusan serta keamanan terapi, rehabilitasi 
dan tindakan prevensi).46 
Selain itu, lingkungan yang Islami di suatu rumah sakit  tentu akan terlihat 
adanya suasana keagamaan, seperti keberadaan mesjid, shalat jama'ah, hiasan-
hiasan dinding yang ada kaitannya kesehatan dan Islam, kenyamanan, kebersihan, 
ketenangan, kesejukan, ketertiban, disiplin, mudah mendapatkan informasi, cepat 
mendapatkan pelayanan dan keramah-tamahan seluruh karyawan yang bekerja di 
rumah sakit. Karena dengan tersedianya lingkungan yang Islami di suatu rumah 
sakit, dapat dipastikan pelayanan prima akan dapat diwujudkan di rumah sakit 
tersebut, sehingga pasien-pasien, kelompok-kelompok dan masyarakat yang 
berobat di rumah sakit akan mendapatkan kepuasan dan kebahagiaan baik selama 
dirawat di rumah sakit maupun setelah pulang dari rumahsakit.47 
 
 
                                                 
45 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan Kesehatan yang Islami di Rumah Sakit Islam, 
(Suara Muhammadiah, edisi 20-02) Hal. 3-4. 
46 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan...,Hal. 4. 
47 Rusdi Lamsudin, Nuansa Pelayanan...,Hal. 6. 
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E. Kepuasan Pasien 
Kita sering merasakan puas atau tidak dengan sebuah produk atau jasa. 
Sebenarnya perasaaan itu muncul ketika kita membandingkan antara yang kita 
harapkan dengan yang kita dapatkan. Kata kepuasan (satisfaction) berasal dari 
bahasa latin “satis” (artinya cukup baik, memadai) dan “facio” (berarti melakukan 
atau membuat). Kepuasan bisa diartikan sebagai “upaya pemenuhan sesuatu”, atau 
“membuat sesuatu memadai”.48  
Menurut Philip Kotler, kepuasan adalah perasaan kecewa atau senang 
seseorang yang muncul setelah membandingkan kinerja (hasil) produk yang 
dipikirkan terhadap kinerja (hasil) yang diharapkan.49 Jadi, kepuasan adalah 
sejauh mana manfaat yang dirasakan sesuai dengan apa yang diharapkan.50 
. Pasien pun baru akan merasa puas apabila kinerja layanan kesehatan yang 
diperolehnya sama atau melebihi harapan dan sebaliknya, ketidakpuasan atau 
perasaan kecewa pasien akan muncul apabila kinerja layanan kesehatan yang 
diperolehnya itu tidak sesuai dengan harapannya. Jadi, berdasarkan pernyataan 
tersebut di atas maka arti dari kepuasan pasien adalah suatu tingkat perasaan 
pasien yang timbul sebagai akibat dari kinerja layanan kesehatan yang 
diperolehnya setelah pasien membandingkannya dengan apa yang 
diharapkannya.51 
                                                 
48 Fandy Ciptono dan Gregorius Chandra. Sevice, Quality, and Satisfaction, (Yogyakarta: 
Andi, 2005), hlm. 195. 
49Philip Kotler dan Lanne Keller, Alih Bahasa: Benyamin Molan. Manajemen 
Pemasaran, ed. 12, jilid. I. (- : INDEKS, 2009). Hlm 177. 
50 Taufiq Amir. Dinamika Pemasaran: Jelajahi dan Rasakan, (Jakarta: Raja Grafindo 
Persada, 2005), hlm. 13. 
51 Imbalo S. Pohan. Jaminan Mutu Layanan Kesehatan: Dasar-Dasar Pengertian dan 
Penerapan. Cet. I. (Jakarta: Penerbit Buku Kedokteran EGC, 2007). Hal.156 
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F. Kerangka Berfikir 
Kerangka berfikir dalam suatu penelitian perlu dikemukakan apabila 
dalam penelitian tersebut berkenaan dua variabel atau lebih. Ditinjau dari jenis 
hubungan variabel, yaitu hubungan sebab akibat yaitu suatu variabel yang 
mempengaruhi variabel lainnya. Kerangka pemikiran akan memberikan manfaat 
berupa persepsi yang sama antara peneliti dan pembaca terhadap jalur pemikiran 
peneliti, dalam rangka membentuk hipotesis risetnya secara logis.52 
Berdasarkan uraian teori yang dijelaskan mengenai pelayanan Islami dan 
teori mengenai kepuasan, maka dapat dirumuskan kerangka berfikirnya seperti 
tampak pada gambar dibawah ini: 
Gambar 2.1. Kerangka Berfikir 
 
 
G. Hipotesis 
Hipotesis adalah pernyataan sementara yang masih lemah kebenarannya, 
maka perlu diuji kebenarannya.53 Berdasarkan uraian pemikiran di atas dan untuk 
menjawab identifikasi masalah, maka penulis dapat menyatakan hipotesis sebagai 
berikut: 
H0 = Pelayanan Islami tidak berpengaruh terhadap kepuasan pasien. 
H1 = Pelayanan Islami berpengaruh terhadap kepuasan pasien. 
                                                 
52 Husein Umar. Desain Penelitian MSDM dan Perilaku Karyawan. (Jakarta: Raja 
Grafindo Persada. 2008). Hal. 215. 
53 Sofian Siregar. Metode Penelitian Kuantitatif, dilengkapi dengan perbandingan 
perhitungan manual dan SPSS. (Jakarta: Kencana, 2013). 
Pelayanan Islami 
(X) 
Kepuasan Pasien 
(Y) 
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
A. Definisi Operasional Variabel Penelitian 
Tabel 3.1. Definisi Operasional Variabel Penelitian 
Variabel Devinisi Variabel Indikator Ukuran Skala Item 
Pertanyaan 
Independent Variabel (X) 
Pelayanan 
Islami  
Pelayanan 
kesehatan Islami 
merupakan segala 
bentuk pengelolaan 
kegiatan asuhan 
medik dan asuhan 
keperawatan yang 
dibingkai dengan 
kaidah-kaidah 
Islam (Rusdi 
Lamsudin: 2002). 
Ikhlas 
Latifah 
Amanah 
Mawaddah 
1-4 Interval A1-A4 
Dependent Variabel (Y) 
Kepuasan 
Pasien 
Kepuasan pasien 
adalah suatu 
tingkat perasaan 
pasien yang timbul 
sebagai akibat dari 
kinerja layanan 
kesehatan yang 
diperolehnya 
setelah pasien 
membandingkanny
a dengan apa yang 
diharapkannya 
(Imbalo S. Pohan: 
2007). 
Keyakinan 
Fasilitas 
Kenyamanan 
Pelayanan  
1-4 Interval B1-B4 
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B. Pendekatan dan Metode Penelitian 
Pendekatan penelitian yang penulis gunakan adalah pendekatan kuantitatif. 
Dimana penelitian kuantitatif lebih berdasarkan pada data yang dihitung untuk 
menghasilkan penaksiran kuantitatif yang kokoh.54 
Penelitian ini bersifat deskriptif, deskriptif dalam penelitian merupakan 
uraian sistematis (dan bukan sekedar pendapat pakar dan penulis buku) dan hasil-
hasil penelitian yang relevan dengan variabel yang diteliti.55 Metode yang  
diterapkan  dalam  penelitian  ini  adalah   metode   dengan   menggunakan  teknik  
survei, yaitu metode penyelidikan yang diadakan untuk memperoleh fakta dari 
gejala-gejala  yang  ada   dan   mencari   keterangan-keterangan   secara  faktual.56 
Metode survei yang penulis gunakan adalah metode penyebaran kuesioner dan 
wawancara. 
C. Populasi dan Metode Pengambilan Sampel 
Populasi yaitu keseluruhan objek yang menjadi sasaran penelitian dan 
sampel akan diambil dari populasi ini.57 Sedangkan sampel merupakan sebagian 
dari populasi itu. Populasi misalnya penduduk di wilayah tertentu, jumlah 
pegawai pada organisasi tertentu, jumlah dan murid di sekolah tertentu, dan 
sebagainya.58  
                                                 
54 Husein Umar. Metode Penelitian untuk Skripsi dan Tesis Bisnis. (Jakarta: Rajawali 
Pers, 1998). Hal. 36. 
55 Sugiyono. Metode Penelitian Kuantitatif, Kualitatif, dan R&D. (Bandung: Alfabeta, 
2006). Hal. 58. 
56 Moh. Nazir. Metode Penelitian. (Bogor: Ghalia Indonesia, 2005). Hal. 56. 
57 Moh. Kasiram. Metode Penelitian Kualitatif-Kuantitatif. (Malang: UIN Maliki Press, 
2008). Hal. 257. 
58 Sugioyono. Metode Penelitian Kuantitatif, Kualitatif, dan R&D. Hal. 215. 
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Dalam penelitian ini populasi yang dimaksud adalah semua jumlah pasien 
di RSUD Meuraxa Banda Aceh yang dirawat inap pada Januari hingga Maret 
2017. Untuk menentukan ukuran jumlah sampel yang dibutuhkan sebagai 
responden dapat ditentukan dengan menggunakan teori Solvin berikut: 
𝒏 =
𝑵
𝟏 + 𝑵𝒆𝟐
 
Keterangan :  n    =     Ukuran Sampel 
N   =     Ukuran Populasi 
e = Persen kelonggaran ketidaktelitian karena kesalahan    
pengambilan sampel yang masih dapat ditolerir.59 
Dengan jumlah populasi (N) pasien rawat inap di Rumah Sakit Umum 
Daerah RSUD Meuraxa Banda Aceh adalah 5.429 pasien dan persentase 
kelonggaran ketidaktelitian karena kesalahan pengambilan sampel yang 
dikehendaki (e) sebesar 0,1 atau 10% maka jumlah sampel (n) yang diambil 
adalah sebesar 100 orang. 
Metode dalam pengambilan sampel adalah teknik probability sampling, 
yaitu teknik penarikan sampel yang memberikan peluang yang sama bagi setiap 
unsur (anggota) populasi untuk dipilih menjadi anggota sampel dengan cara 
Sample Random Sampling dimana setiap pasien memiliki kesempatan yang sama 
besar untuk terpilih menjadi responden. 
 
                                                 
59 Puguh Suharso. Metode Penelitian Kuantitatif untuk Bisnis: Pendekatan Filosofi dan 
Praktis. (Jakarta: Indeks, 2009). Hal. 61. 
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D. Teknik Pengumpulan Data 
Guna mendapatkan data yang dibutuhkan, teknik pengumpulan data yang 
digunakan oleh penulis pada penelitian ini adalah: 
1. Observasi, yaitu seluruh kegiatan pengamatan terhadap suatu objek.60 
2. Mengumpulkan data primer dengan jalan menyebarkan kuesioner kepada 
responden yang menjadi anggota sampel dan melakukan wawancara 
dengan pihak terkait dengan masalah yang diteliti. Kuesioner adalah suatu 
daftar pertanyaan untuk memperoleh data berupa jawaban-jawaban dari 
responden (orang-orang yang menjawab).61 
3. Mencari data sekunder yang dapat diperoleh dari berbagai sumber, baik 
dari literatur, artikel, data lembaga, dan lain-lain yang dianggap relevan 
dengan penelitian. 
 
E. Teknik Pengolahan dan Analisis Data 
Data mempunyai kedudukan yang paling penting dalam penelitian, karena 
data merupakan penggambaran variabel yang diteliti dan berfungsi sebagai alat 
pembuktian hipotesis. Oleh karena itu, benar atau tidaknya data sangat 
menentukan bermutu atau tidaknya hasil penelitian. Sedangkan benar tidakya data 
tergantung dari baik tidaknya instrumen pengumpulan data. Sedangkan instrumen 
yang baik harus memenuhi dua persyaratan penting, yaitu valid dan  reliabel.62 
 
                                                 
60 Freddy Rangkuti, Riset Pemasaran, (Jakarta: Gramedia Pustaka Utama, 2007). Hal. 42 
61 Koentjarajaningrat. Metode-Metode Penelitian Masyarakat. (Jakarta: PT. Gramedia, 
1994). Hal. 173.  
62 Tukiran Taniredja dan Hidayati Mustafidah. Penelitian Kuantitatif: Sebuah Pengantar. 
(Bandung: Alfabeta, 2012). Hal. 41. 
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1. Uji Validitas 
Validitas adalah pengukuran yang menunjukkan  tingkat ketepatan 
(kesahihan) ukuran suatu instrumen terhadap konsep yang diteliti. Suatu 
instrumen adalah tepat untuk digunakan sebagai ukuran suatu konsep jika 
memiliki tingkat faliditas yang tinggi. Sebaliknya, validitas rendah mencerminkan 
bahwa instrumen kurang tepat untuk diterapkan.63 
Pengujian validitas ini menggunakan alat bantu SPSS. Koefesien korelasi 
tiap item akan dibandingkan dengan t tabel dengan taraf signifikan 5%. Jika nilai 
korelasi suatu item/ pertanyaan lebih kecil dari t tabel maka pertanyaan tersebut 
dinyatakan tidak valid dan harus dikeluarkan dari pengujian yang dilakukan. 
Teknik analisis data yang digunakan penulis adalah analisis data kuantitaf 
dengan bantuan statistik. Hipotesis yang digunakan penulis akan diuji dengan 
menggunakan teknik analisis regresi linear sederhana, koefesien determinasi dan 
uji hipotesis (uji t ). 
a. Regresi Linear Sederhana 
Analisis regresi linear sederhana digunakan untuk mengetahui jenis 
hubungan antar variabel yang diteliti.64 Adapun persamaan regresi 
sederhana X terhadap Y adalah sebagai berikut: 
Y = a + b.X 
Keterangan: a  = Bilangan konstanta 
b  = Angka atau arah koefesien regresi 
X = Variabel independen 
                                                 
63 Tukiran Taniredja dan Hidayati Mustafidah. Penelitian Kuantitatif: Sebuah Pengantar. 
(Bandung: Alfabeta, 2012). Hal. 108. 
64 Riduwan. Metode dan Teknik Penulisan Tesis. (Bandung: Alfabeta, 2004). Hal. 145. 
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Y = Variabel dependen 
b. Koefesien Determinasi 
Untuk mengetahui seberapa besar kontribusi dari pelayanan Islami 
(X) terhadap kepuasan pasien (Y) dilakukan perhitungan statistik dengan 
menggunakan koefesien determinasi (KD). 
Kd = ryx2 x 100% 
Keterangan:  Kd = Nilai koefesien determinasi 
Ryx
2 = Nilai Koefesien korelasi 
c. Uji Hipotesis 
Untuk menguji apakah variabel-variabel koefesien regresi 
sederhana signifikan atau tidak maka dilakukan pengujian melalui uji t. 
Adapun langkah-langkah pengujiannya adalah sebagai berikut: 
1) Menentukan hipotesis 
H1 = Ada pengaruh secara signifikan antara pelayanan Islami 
terhadap kepuasan pasien. 
H0 = Tidak ada pengaruh signifikan antara pelayanan Islami 
terhadap kepuasan pasien. 
2) Menentukan tingkat signifikansi 
Tingkat signifikansi menggunakan α = 5% (signifikansi 5% atau 
0,05 adalah ukuran standar yang sering digunakan dalam 
penelitian. 
3) Menentukan t hitung 
4) Menentukan t tabel 
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Tabel distribusi t dicari pada α = 5% dengan derajat kebebasan 
(df) = 100-2 
5) Kriteria Pengujian 
Ho diterima jika t hitung < t tabel 
Ho ditolak jika t hitung > t tabel 
6) Membandingkan t tabel dengan t tabel 
7) Membuat kesimpulan 
 
2. Uji Realibilitas 
Sementara uji realibilitas bertujuan untuk menunjukkan sejauh mana suatu 
hasil pengukuran relatif konsisten apabila pengukuran diulangi dua kali atau lebih. 
Jadi, dengan kata lain bahwa reliabilitas adalah indeks yang menunjukkan sejauh 
mana suatu alat pengukur dapat dipercaya atau dapat diandalkan, bila alat 
pengukur tersebut digunakan dua kali, untuk mengukur gejala yang sama dan 
hasil pengukuran yang diperoleh relatif konsisten. 
Untuk menguji reliabilitas data dalam penelitian ini dilakukan dengan 
menggunakan metode Cronbach’s Alpha. Cronbach Alpha adalah koefesien alpha 
yang dikembangkan oleh Cronbach sebagai ukuran umum dari konsistensi 
internal skala multi item. Angka Cronbach Alpha pada kisaran 0.70 dapat 
diterima, diatas 0.80 baik.  
34 
 
Koefesien reliabilitas yang dihasilkan kemudian dibuat nilainya. Variabel 
yang memiliki koefesien reliabilitas negatif atau lebih kecil dari nilai pada tabel 
perlu direvisi karena memiliki tingkat reliabilitas yang rendah.65 
 
                                                 
65 Santoso. S. Buku Latihan SPSS Statistik Paramatik. (Jakarta: Alex Media Komputindo 
Gramedia, 2000). Hal. 264. 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
A. Gambaran Umum Objek Penelitian 
1. Sejarah Singkat RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh yang  
terletak di Jl. Soekarno-Hatta, Banda Raya, Banda Aceh telah menjadi Rumah 
Sakit Umum milik Pemerintah Kota Banda Aceh pada tahun 1997 hingga 
sekarang telah melalui berbagai peristiwa bersejarah turut juga disertai dengan 
perpindahan lokasi rumah sakit.66 
Pada awalnya RSUD Meuraxa merupakan rumah sakit milik Yayasan 
Meuraxa yang didirikan oleh tokoh-tokoh masyarakat dari kecamatan Meuraxa 
Kota Banda Aceh. Secara resmi rumah sakit ini kemudian diserahkan kepada 
Pemerintah Provinsi Daerah Istimewa Aceh melalui Gubernur Daerah Istimewa 
Aceh pada tanggal 26 April 1997, dengan surat penyerahan Nomor: 15/PKS/1997. 
Selanjutnya secara resmi pada tanggal 20 September 1997 oleh Pemerintah 
Provinsi Daerah Istimewa Aceh, yang tercantum dalam surat Nomor: 
445/653/1997, pengelolaan rumah sakit yang kemudian diberi nama Rumah Sakit 
Umum Meuraxa ini diserahkan kepada Pemerintah Kota Banda Aceh untuk 
dijadikan Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) di Kota Banda Aceh. Tujuan 
penyerahan pengelolaan ini guna menunjang proses peningkatan dan 
pengembangan fungsi dan peran RSUD Meuraxa agar lebih efisien dan efektif 
sebagai instansi pemberi pelayanan kesehatan kepada masyarakat.67 
                                                 
66 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
67 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
36 
 
a. RSUD Meuraxa Ulee Lheue 
Pengelolaan RSUD Meuraxa selama lebih kurang 5 (lima) tahun (1997- 
2003) sebagai unit pelaksana teknis (UPT) Dinas Kesehatan Kota Banda Aceh, 
pihak Pemerintah Kota Banda Aceh bermaksud menjadikan RSUD Meuraxa 
sebagai RSU Type-C dari status awal Rumah Sakit Umum Kelas D Non-Rujukan. 
Berdasarkan surat Walikota Banda Aceh tanggal 8 Oktober 2003 Nomor: 
4741/10009/2003, serta pengukuhan Menteri Kesehatan Republik Indonesia pada 
tanggal 19 Desember 2003 dalam SK Menkes Nomor: 009-E/Menkes/SK/I/2003, 
RSUD Meuraxa resmi menjadi Rumah Sakit Umum Rujukan Type-C milik 
Pemerintah Kota Banda Aceh. Gedung RSUD Meuraxa terletak di Jalan Iskandar 
Muda, Ulee Lheue Kecamatan Meuraxa Kota Banda Aceh. Luas bangunan hingga 
Desember 2004 adalah 1.100 m2 dan luas bangunan tambahan 2.000 m2 yang 
dibangun pada lahan dengan luas 15.800 m2 
Bertepatan pada hari minggu tanggal 26 Desember 2004, gempa tektonik 
dan gelombang tsunami yang melanda Kota Banda Aceh dan sekitarnya 
mengakibatkan kerusakan yang berdampak pada hancurnya semua sarana dan 
prasarana yang ada di RSUD Meuraxa serta hilangnya arsip dan dokumen penting 
milik rumah sakit. Sejak saat itu sampai sekarang, atas kebijaksanaan Pemerintah 
Daerah (Pemda) Kota Banda Aceh, lokasi RSUD Meraxa Ulee Lheue dijadikan 
lokasi kuburan massal korban tsunami.68 
 
 
                                                 
68 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
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b. RSUD Meuraxa Blower 
Mengingat RSUD Meuraxa merupakan instansi pemberi pelayanan 
kesehatan kepada masyarakat yang cukup vital, maka Kepala Dinas Kesehatan 
Kota Banda Aceh yang menjabat saat itu mengambil kebijakan untuk kembali 
menghidupkan peran dan fungsi RSUD Meuraxa. Guna mengantisipasi keadaan 
yang darurat saat itu, maka untuk sementara RSUD Meuraxa beroperasional 
dengan menggunakan lokasi komplek kantor Dinas Kesehatan Kota Banda Aceh, 
yaitu di Jalan Kulu II, Sukaramai Blower Kota Banda Aceh. Penggunaannya 
diresmikan pada tanggal 9 Maret 2005. Gedung yang dipergunakan adalah gedung 
bagian samping dan belakang Dinas Kesehatan Kota Banda Aceh.69 
Hingga bulan September 2007, RSUD Meuraxa masih berlokasi di 
komplek Dinas Kesehatan Kota Banda Aceh. Sementara itu persiapan 
pembangunan gedung permanen RSUD Meuraxa mulai dilaksanakan sejak tahun 
2005 yang berlokasi di Jalan Soekarno-Hatta Km.2 Desa Mibo Kecamatan Banda 
Raya Kota Banda Aceh. Pembangunan ini dapat dilaksanakan berkat sponsorship 
dan kerjasama beberapa donatur yaitu: BRR Aceh-Nias, Pemerintah Austria dan 
Hongaria.70 
c. RSUD Meuraxa Mibo 
Secara resmi setelah dilaksanakannya Grand Opening pada tanggal 11 
November 2007, pengoperasionalan RSUD Meuraxa menggunakan lokasi di Jalan 
Soekarno-Hatta Km. 2 Desa Mibo Kecamatan Banda Raya Kota Banda Aceh. 
Dengan luas lahan bangunan mencapai 15.268 m2, yang bersumber dari 
                                                 
69 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
70 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
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pengadaan APBD tahun 2007. Sedangkan luas bangunan RSUD Meuraxa di 
kawasan Mibo ini 5.300 m2. 
Sejak bulan Desember 2009, RSUD Meuraxa resmi berstatus Badan 
Layanan Umum Daerah (BLUD), pengukuhan ini dipertegas Keputusan Walikota 
Banda Aceh Nomor: 315 Tahun 2009, tanggal 30 Desember 2009 tentang 
Penetapan Status Pola Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah 
(PPK-BLUD) Rumah Sakit Umum Daerah Meuraxa Kota Banda Aceh. Sejak 
bulan Oktober 2010 RSUD Meuraxa meningkat kelasnya menjadi kelas B dengan 
pengukuhan Keputusan Menteri Kesehatan Nomor: 1519/MENKES/SK/X/2010 
tentang Penetapan Kelas RSUD Meuraxa Milik Pemerintah Daerah Kota Banda 
Aceh Provinsi Aceh sebagai Kelas B Non Pendidikan dan pada tahun 2014 RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh sudah menganut struktur organisasi kelas B 
berdasarkan Qanun Kota Banda Aceh Nomor 3 Tahun 2014 tentang Susunan 
Organisasi dan Tata Kerja Perangkat Daerah Kota Banda Aceh.”71 
Pada tahun 2015 RSUD Meuraxa juga dalam memberi pelayanan secara 
islami dan juga pelayanan secara SIMRS (Sistem Informasi Manajemen Rumah 
Sakit). Dimana pelayanan SIM-RS tersebut dilakukan dari pertama pendaftaran 
sampai dengan penerimaan obat. 
2. Visi dan Misi RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
Visi RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh adalah “Menjadi Pusat Pelayanan 
Kesehatan Prima yang Islami”. Demi terwujudnya visi, RSUD Meuraxa Kota 
Banda Aceh menerapkan empat misi sebagai berikut: 
                                                 
71 Humas Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
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a. Memberikan Pelayanan secara Profesional dan Islami. 
b. Peningkatan Sarana dan Prasarana Rumah Sakit. 
c. Meningkatkan kualitas dan Kesejahteraan SDM. 
d. Menciptakan Lingkungan dan Budaya Kerja yang Sehat dan Islami.72 
3. Filosofi dan Motto RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
Filosofi Rumah Sakit Umum Daerah Meuraxa Banda Aceh adalah: “Sehat 
adalah hak asasi manusia yang wajib dijaga, dipelihara dan diselamatkan serta 
dilaksanakan sungguh-sungguh dengan ikhlas oleh setiap orang tanpa melihat 
perbedaan”. Sedangkan motto rumah sakit tersebut adalah adalah: “Melayani 
adalah Ibadah, Sehat itu Anugerah”.73 
4. Tujuan Umum dan Khusus RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
Tujuan yang ingin dicapai oleh RSUD Meuraxa secara umum adalah: 
Memberikan pelayanan kesehatan paripurna, prima, terjangkau, sesuai standar, 
bermutu yang bernuansa islami. Adapun tujuan khususnya adalah sebagai berikut: 
a. Mewujudkan pelayanan kesehatan dirumah sakit secara prima, 
terjangkau dan bermutu kepada masyarakat. 
b. Memiliki sarana dan prasarana yang sesuai dengan pertumbuhan 
pelayanan kesehatan rumah sakit. 
c. Mendidik tenaga kesehatan yang profesional dengan dukungan 
peralatan yang memadai. Terwujudnya lingkungan dan budaya kerja 
yang sehat dan islami.74 
                                                 
72 HUMAS Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
73 HUMAS Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
74 HUMAS Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh, 2016. 
40 
 
B. Karakteristik Responden 
Dalam upaya mendapatkan data dalam penelitian ini maka telah dilakukan 
penyebaran kuisioner kepada para pasien yang pernah dirawat inap di Rumah 
Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh pada Januari hingga 
Maret 2017 sebanyak 100 responden. Adapun karakteristik responden adalah 
sebagai berikut : 
Tabel 4.1. Pengelompokan Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 
  Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 
Valid Laki-laki 57 57.0 57.0 57.0 
Perempuan 43 43.0 43.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data koesioner yang telah diolah tahun 2017. 
Berdasarkan data tersebut dapat diketahui bahwa jumlah responden yang 
berjenis kelamin laki-laki adalah 57 orang, sedangkan perempuan berjumlah 43 
orang. Untuk lebih jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas dapat dilihat bahwa tingkat persentase reponden yang 
berjenis kelamin laki-laki adalah 57%, sedangkan perempuan 43%. Oleh karena 
itu, berdasarkan jenis kelamin, laki-laki adalah responden yang paling dominan 
dalam penelitian ini. 
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Gambar 4.1. Persentase Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 
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Tabel 4.2. Pengelompokan Responden Berdasarkan Usia 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid 12-25 Tahun 24 24.0 24.0 24.0 
26-35 Tahun 11 11.0 11.0 35.0 
36-45 Tahun 16 16.0 16.0 51.0 
46-55 Tahun 12 12.0 12.0 63.0 
56-65 Tahun 25 25.0 25.0 88.0 
> 66 Tahun 12 12.0 12.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data koesioner yang telah diolah tahun 2017. 
Berdasarkan data tersebut dapat dilihat bahwa jumlah responden yang 
berusia 15-25 tahun adalah 23 orang, usia 26-35 tahun berjumlah 11 orang, usia 
36-45 tahun berjumlah 16 orang, usia 46-55 berjumlah 13 orang, usia 56-65 tahun 
berjumlah 25 orang, dan usia > 66 tahun berjumlah 12 orang. Untuk lebih jelas 
dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas maka dapat disimpulkan bahwa, responden yang 
berusia 56-65 adalah responden yang paling dominan dalam penelitian ini, diikuti 
oleh 12-25 tahun, 36-45 tahun, 46-55 dan >66 tahun, dan 26-35 tahun. 
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Gambar 4.2. Persentase Responden Berdasarkan Usia
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Tabel 4.3. Pengelompokan Responden Berdasarkan Status Perkawinan 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Menikah 45 45.0 45.0 45.0 
Belum Menikah 26 26.0 26.0 71.0 
Duda/Janda 29 29.0 29.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017. 
Berdasarkan data tersebut dalam tabel diatas dapat dilihat bahwa, jumlah 
responden yang telah menikah adalah 45 orang, sedangkan yang belum menikah 
berjumlah 26 orang, dan janda/duda berjumlah 29 orang. Untuk lebih jelas, dapat 
dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas maka dapat disimpulkan bahwa, berdasarkan status 
perkawinan, responden yang telah menikah adalah responden yang paling 
dominan dalam penelitian ini. Dimana tingkat persentasenya adalah 45%. 
Kemudian diikuti oleh responden yang sudah duda/janda, dengan tingkat 
persentase 29%. Dan adapun yang terakhir adalah mereka yang belum menikah, 
dengan tingkat persentase 26%. 
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Gambar 4.3. Persentase Responden Berdasarkan Status Perkawinan
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Tabel 4.4. Pengelompokan Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir 
  
Frequency Percent 
Valid 
Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid SD 25 25.0 25.0 25.0 
SLTP/SLTA/SMK 31 31.0 31.0 56.0 
Akademi/Diploma (D-III) 19 19.0 19.0 75.0 
Sarjana (S-1) 20 20.0 20.0 95.0 
Pascasarjana (S-2/S-3) 5 5.0 5.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data koesioner yang telah diolah tahun 2017. 
Berdasarkan data tersebut dapat diketahui bahwa, jumlah responden yang 
tingkat pendidikan terakhirnya SD adalah 25 orang, SLTP/ SLTA/ SMK 
berjumlah 31 orang, Akademi/Diploma ( D-III ) berjumlah 19 orang, sarjana (S-1) 
berjumlah 20 orang,  dan pascasarjana ( S-2/S-3 ) berjumlah 5 orang. Untuk lebih 
jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas maka dapat disimpulkan bahwa, responden yang 
tingkat pendidikan terakhirnya adalah SLTP/SLTA/SMK merupakan responden 
yang paling dominan dalam penelitian ini. Dimana tingkat persentasenya 
mencapai pada angka 31%. 
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Gambar 4.4. PersentaseResponden Berdasarkan Tingkat 
Pendidikan 
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Tabel 4.5. Pengelompokan Responden Berdasarkan Jenis Pekerjaan 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Ibu Rumah Tangga 11 11.0 11.0 11.0 
Petani/Nelayan 11 11.0 11.0 22.0 
Pedagang 9 9.0 9.0 31.0 
Pelajar/Mahasiswa 23 23.0 23.0 54.0 
PNS/TNI/TNI 6 6.0 6.0 60.0 
Pegawai/Swasta 24 24.0 24.0 84.0 
Pensiunan 16 16.0 16.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017 
Berdasarkan data tersebut dapat diketahui bahwa, jumlah responden 
memiliki jenis pekerjaan sebagai ibu rumah tangga adalah 11 orang, petani/ 
nelayan berjumlah 11 orang, pedagang berjumlah 8 orang, Pelajar/ Mahasiswa 
berjumlah  23 orang, PNS/ POLRI/ TNI berjumlah 6 orang, Pegawai 
Swasta/Wiraswasta berjumlah 24 orang, dan pensiunan berjumlah 16 orang. Dan 
untuk lebih jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas, terlihat responden yang berprofesi sebagai 
pegawai/swasta mernjadi responden yang paling dominan dalam penelitian ini. 
Dengan tingkat persentase mencapai pada angka 24%. 
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Gambar 4.5. Persentase responden berdasarkan jenis pekerjaan
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Tabel 4.6. Pengelompokan Responden Berdasarkan Pendapatan Perbulan 
  
Frequency Percent 
Valid 
Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid < Rp 999.999 15 15.0 15.0 15.0 
Rp 1.000.000 - Rp 1.999.999 40 40.0 40.0 55.0 
Rp 2.000.000 - Rp 2.999.999 25 25.0 25.0 80.0 
Rp 3.000.000 - Rp 3.999.999 16 16.0 16.0 96.0 
> Rp 4.000.000 4 4.0 4.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data kuesioner yang  telah diolah tahun 2017 
Berdasarkan data tersebut dapat diketahui bahwa, jumlah responden yang 
berpendapatan < Rp 999.999 perbulan berjumlah 15 orang, berpendapatan Rp 
1.000.000 - Rp 1.999.999 berjumlah 40 orang, Rp 2.000.000 - Rp 2.999.999 
perbulan berjumlah 25 orang, Rp 3.000.000 - Rp 3.999.999 perbulan berjumlah 16 
orang, dan > Rp 4.000.000 perbulan berjumlah 4 orang. Untuk lebih jelas dapat 
dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas maka dapat disimpulkan bahwa, berdasarkan tingkat 
pendapatan perbulan, responden yang memiliki tingkat pendapatan Rp 1.000.000- 
1.999.999 adalah responden yang paling dominan dalam penelitian ini. Dimana 
tingkat persentasenya mencapai pada angka 45%.  
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Gambar 4.6. Persentase Responden Berdasarkan Tingkat Pendapatan
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Tabel 4.7. Pengelompokan Responden Berdasarkan Jumlah Kunjungan Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid 1-5 Kali 5 5.0 5.0 5.0 
6-10 Kali 36 36.0 36.0 41.0 
11-15 Kali 59 59.0 59.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber : Data koesioner yang telah diolah 2017 
Berdasarkan data pada tabel diatas dapat diketahui bahwa, responden yang 
didatangi oleh petugas sebanyak 1-5 kali berjumlah 5 orang, 6-10 kali berjumlah 
38 orang, dan 11-15 kali berjumlah 57 orang. Untuk lebih jelas dapat dilihat pada 
gambar berikut. 
 
Dari diagram di atas dapat disimpulkan bahwa, berdasarkan tingkat jumlah 
kunjungan petugas, responden yang memiliki tingkat jumlah kunjungan petugas 
saat dirawat inap di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh sebanyak 11-15 kali adalah 
responden yang paling dominan dalam penelitian ini. Dimana tingkat 
persentasenya mencapai pada angka 59%. Kemudian disusul oleh responden yang 
memiliki tingkat kunjungan petugas sebanyak 6-10 kali dan 1-5 kali, dengan 
tingkat persentase mencapai pada angka 36% dan 5%. 
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Gambar 4.7. Persentase Responden Berdasarkan Jumlah 
Kunjungan Petugas
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C. Uji Validitas dan Reliabilitas 
Pengujian kuesioner tentang pengaruh pelayanan Islami terhadap kepuasan 
pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh 
mencakup uji validitas dan reliabilitas. Pengujian ini dilakukan dengan tujuan 
agar penulis  tidak  mengambil  kesimpulan yang salah  mengenai gambaran 
keadaan yang sebenarnya terjadi. Pengujian validitas dan reliabilitas ini dilakukan 
dengan menggunakan  program  SPSS (Statistical Product and Service Solutions) 
versi 16.0. 
a. Uji Validitas 
Uji validitas digunakan untuk mengetahui item pertanyaan dengan skor 
total pada tingkat signifikansi 5% dan jumlah sampel sebanyak 100 orang. Jika 
rhitung > r table   maka item pernyataan tersebut dinyatakan valid dimana rtabel  
sebesar  0.195. 
Tabel 4.8. Hasil Uji Validitas 
Sumber : Data yang telah diolah dengan menggunakan SPSS 16.0 for Windows 
Maka dapat dilihat dari tabel di atas bahwa koefisien validitas (R) > r tabel 
= 0.195  maka hasil uji validitas dapat dinyatakan valid dan penelitian ini dapat 
dilanjutkan. 
variabel Item  pertanyaan 
Pearson 
Correlation 
r tabel ( Taraf 
Signifikan 5 %) 
Ket 
X 
Pelayanan Islami 1 0.631 
0.195 
Valid 
Pelayanan Islami 2 0.883 Valid 
Pelayanan Islami 3 0.713 Valid 
Pelayanan Islami 4 0.883 Valid 
Y 
Kepuasan Pasien 1 0.626 
0.195 
Valid 
Kepuasan Pasien 2 0.889 Valid 
Kepuasan Pasien 3 0.912 Valid 
Kepuasan Pasien 4 0.809 Valid 
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b. Uji Reliabilitas 
Uji reliabilitas dilakukan untuk menilai konsistensi  dari suatu alat ukur 
dalam mengukur gejala yang sama atau membuat hasil konsisten. Dalam 
melakukan uji reliabilitas digunakan metode pengukuran Reliabilitas Alpha 
Cronbach (α) karena setiap butir pernyataan menggunakan skala pengukuran 
interval. Suatu instrument dapat dikatakan reliable/ handal apabila memiliki nilai 
alpha (α) lebih besar dari 0,60. 
Tabel 4.9. Hasil Uji Reliabilitas 
Variable Reabilitas Coeficient Cronbach's Alpha Keterangan 
Pelayanan Islami 4 item pertanyaan 0.803 Reliable 
Kepuasan Pasien 4 item pertanyaan 0.820 Reliable 
Sumber : Data yang telah diolah dengan menggunakan SPSS 16.0 for Windows 
 Dan dapat dilihat dari tabel di atas bahwa alpha (αX = 0.803 dan αY= 
0.820) lebih besar dari 0,60 maka hasil uji reliabilitas dapat dinyatakan realible. 
D. Analisis dan Pembahasan Pelayanan Islami terhadap Kepuasan Pasien 
di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh. 
1. Analisis dan Pembahasan Pelayanan Islami di RSUD Meuraxa 
Berdasarkan kuesioner yang telah diedarkan pada pasien yang pernah di 
rawat pada bulan Januari hingga Maret 2017 di Rumah Sakit Umum Daerah 
Meuraxa Kota Banda Aceh. Maka penulis akan menganalisis pelayanan Islami 
yang diberikan petugas kepada pasien yang dapat dilihat dari hasil pengisian 
kuesioner sebagai berikut: 
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Tabel  4.10. Tanggapan Responden Terhadap Aspek Keikhlasan Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Tidak Setuju 1 1.0 1.0 1.0 
Kurang Setuju 8 8.0 8.0 9.0 
Setuju 61 61.0 61.0 70.0 
Sangat Setuju 30 30.0 30.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 61 pasien setuju terhadap 
pernyataan “Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan pelayanan 
dengan tulus tanpa mengharapkan balas jasa (ikhlas) kepada pasien”. 
Selanjutnya disusul oleh sangat setuju (30 pasien), kurang setuju (8 pasie), dan 
tidak setuju (1 pasien). Untuk lebih jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa, mayoritas responden mengakui 
bahwa petugas RSUD Meuraxa telah melayani mereka dengan tulus dan tanpa 
mengharapkan balas jasa (ikhlas). 
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Gambar 4.8. Tanggapan Responden Terhadap Aspek Keikhlasan 
Petugas
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Tabel 4.11.Tanggapan Responden Terhadap Aspek Kelemahlembutan Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 41 41.0 41.0 45.0 
Sangat Setuju 55 55.0 55.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 55 pasien setuju terhadap 
pernyataan “Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan pelayanan 
dengan penuh lemah lembut (latifah) kepada pasien”. Selanjutnya disusul oleh 
setuju (41 pasien), dan kurang setuju (4 pasien). Untuk lebih jelas, dapat dilihat 
pada gambar berikut. 
 
 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa, mayoritas responden mengakui 
bahwa petugas RSUD Meuraxa lemah lembut pada saat memberikan pelayanan 
kepada pasien. 
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Gambar 4.9. Tanggapan Responden Rerhadap Aspek 
Kelemahlembutan Petugas
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Tabel 4.12. Tanggapan Responden Terhadap Aspek Kasih Sayang Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 54 54.0 54.0 58.0 
Sangat Setuju 42 42.0 42.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 54 pasien setuju terhadap 
pernyataan “Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan pelayanan 
dengan penuh kasih sayang (mawadah) kepada pasien”. Selanjutnya disusul oleh 
sangat setuju (42 pasien), dan kurang setuju (4 pasien). Untuk lebih jelas, dapat 
dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa mayoritas responden mengakui 
bahwa petugas RSUD Meuraxa telah melayani mereka dengan penuh kasih 
sayang. 
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Gambar 4.10. Tanggapan responden terhadap aspek kasih 
sayang petugas
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Tabel 4.13. Tanggapan Responden Terhadap aspek Amanah Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 46 46.0 46.0 50.0 
Sangat Setuju 50 50.0 50.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 50 pasien sangat setuju 
terhadap pernyataan “Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh dapat dipercaya 
(amanah) dalam memberikan pelayanan kepada pasien”. Selanjutnya disusul oleh 
setuju (46 pasien), dan kurang setuju (4 pasien). Untuk lebih jelas, dapat dilihat 
pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat disimpulkan bahwa mayoritas responden 
mengakui bahwa petugas RSUD Meuraxa amanah dalam melayani pasien. 
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Gambar 4.11. Tanggapan Responden Terhadap Aspek Amanah 
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Tabel 4.14. Tanggapan Responden Terhadap Pelayanan Islami 
NO 
Pelayanan 
Islami 
SS S KS TS STS 
(X) F % F % F % F % F % 
1.  Petugas ikhlas 
dalam 
memberikan 
pelayanan 
kepada pasien. 
30 
 
30.0 
 
 
61 
 
61.0 
 
8 
 
 
8.0 
 
1 1.0 0 0 
2.  Petugas lemah 
lembut dalam 
memberikan 
pelayanan 
kepada pasien. 
55 
 
55.0 
 
41 
 
41.0 
 
4 
 
4.0 
 
0 
 
0.0 
 
0 
 
0 
 
3.  Petugas 
memberikan 
pelayanan 
dengan penuh 
kasih sayang 
kepada pasien. 
42 
 
42.0 
 
54 
 
54.0 
 
4 
 
4.0 
 
0 0.0 0 0 
4.  Petugas 
amanah dalam 
memberikan 
pelyanan 
50 
 
50.0 
 
46 
 
46.0 
 
4 
 
4.0 
 
0 
 
0.0 
 
0 0 
Sumber: Data koesioner yang telah diolah tahun 2017 
 
Data pada tabel diatas, menunjukkan penyebaran data hasil jawaban 
responden terhadap variabel pelayanan Islami dengan kuesioner yang diarahkan 
pada pertanyaan yang merujuk pada indikator ikhlas, lemah lembut, kasih sayang, 
dan amanah. Jawaban responden tertinggi terdapat pada kategori jawaban setuju 
dan sangat setuju, setuju 50.5% yaitu hasil dari penjumlahan setuju ( 61 + 41 + 54 
+ 46 = 202:4 = 50.5%) dan sangat setuju sebesar 44.25% yaitu hasil penjumlahan 
dari sangat setuju ( 30 + 55 + 42 + 50 = 177:4 = 44.25%). Sementara itu, kurang 
setuju sebesar 5.0% yaitu hasil penjumlahan dari kurang setuju ( 8 + 4 + 4  + 4 = 
20:4 = 5.0% ), tidak setuju sebesar 0.25%, hasil penjumlahan dari tidak setuju       
( 1 + 0 + 0 + 0 = 1:4 = 0.25% ), dan sangat tidak setuju sebesar 0%, hasil 
penjumlahan dari sangat tidak setuju ( 0 + + 0 + 0 = 0:4 = 0%). 
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Maka berdasarkan data tersebut dapat disimpulkan beberapa pendapat 
responden terhadap pelayanan Islami:  
1. Pernyataan “Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan 
pelayanan dengan tulus tanpa mengharapkan balas jasa (ikhlas) kepada 
pasien”. Responden yang menjawab sangat tidak setuju 0 orang ( 0% ), 
tidak setuju 1 orang ( 1% ), kurang setuju 8 orang ( 8% ), setuju 61 orang   
( 61% ), dan sangat setuju 30 orang ( 30% ). Maka berdasarkan hasil 
jawaban diatas, tampak bahwa petugas ikhlas dalam memberikan 
pelayanan, dimana 61% responden merasa sangat setuju dengan 
pernyataan tersebut. 
2. Pernyataan “petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan 
pelayanan dengan penuh lemah lembut (latifah) kepada pasien”. 
Responden yang menjawab sangat tidak setuju 0 orang ( 0% ), tidak setuju 
0 orang ( 0% ), kurang setuju 4 orang ( 4% ), setuju 41 orang ( 41% ), dan 
sangat setuju 55 orang ( 55% ). Maka berdasarkan hasil jawaban diatas, 
tampak bahwa petugas lemah lembut pada saat memberikan pelayanan, 
dimana 55% responden merasa sangat setuju dengan pernyataan tersebut. 
3. Pernyataan “ Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh memberikan 
pelayanan dengan penuh kasih sayang (mawaddah).” Responden yang 
menjawab sangat tidak setuju 0 orang ( 0% ), tidak setuju 0 orang ( 0% ), 
kurang setuju 4 orang ( 4% ), setuju 54 orang ( 54% ), dan sangat setuju 42 
orang ( 42% ). Maka berdasarkan hasil jawaban diatas, tampak bahwa 
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petugas memberikan pelayanan dengan penuh kasih sayang, dimana 54% 
responden merasa setuju  dengan pernyataan tersebut. 
4. Pernyataan “petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh dapat dipercaya 
(amanah) dalam memberikan pelayanan kepada pasien”. Responden yang 
menjawab sangat tidak setuju 0 orang ( 0% ), tidak setuju 0 orang ( 0% ), 
kurang setuju 4 orang ( 4% ), setuju 46 orang ( 46% ), dan sangat setuju 50 
orang ( 50% ). Maka berdasarkan hasil jawaban diatas, tampak bahwa 
petugas amanah dalam memberikan pelayanan, dimana 50% responden 
merasa sangat setuju dengan pernyataan tersebut. 
Dengan demikian, berdasarkan jawaban responden petugas Rumah Sakit 
Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh telah memberikan pelayanan 
yang Islami kepada pasien/responden saat dirawat inap di rumah sakit tersebut, 
dengan mengaplikasikan empat indikator pelayanan Islami kepada pasien, yaitu: 
a. Ikhlas 
b. Lemah lembut (latifah) 
c. Kasih sayang (mawaddah) 
d. Amanah  
 
2. Analisis dan Pembahasan Kepuasan Pasien di RSUD Meuraxa 
 Berdasarkan kuesioner yang telah diedarkan pada pasien RSUD Meuraxa 
Kota Banda Aceh, maka penulis akan menganalisis kepuasan pasien RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh yang dapat dilihat dari hasil pengisian kuesioner 
sebagai berikut: 
 
56 
 
Tabel 4.15 Tanggapan Responden Terhadap Aspek Kinerja Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Setuju 57 57.0 57.0 57.0 
Sangat Setuju 43 43.0 43.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 57 pasien  setuju terhadap 
pernyataan “Saya merasa yakin dengan kinerja petugas kesehatan RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh. Selanjutnya disusul oleh sangat setuju (46 pasien. 
Untuk lebih jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa mayoritas responden mengakui 
bahwa kinerja petugas RSUD Meuraxa cukup baik dalam hal  melayani. Dimana 
tidak terdapat satupun responden yang merasa kurang atau bahkan tidak yakin 
dengan kinerja petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh. 
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Gambar 4.12. Tanggapan Responden Terhadap Kinerja Petugas
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Tabel  4.16 Tanggapan responden terhadap aspek fasilitas RSUD Meuraxa 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 15 15.0 15.0 15.0 
Setuju 38 38.0 38.0 53.0 
Sangat Setuju 47 47.0 47.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 47 pasien  setuju terhadap 
pernyataan “Fasilitas di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh sudah memadai”. 
Selanjutnya disusul oleh setuju (38 pasien) dan kurang setuju (15 pasien). Untuk 
lebih jelas, dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa mayoritas responden mengakui 
bahwa fasilitas di RSUD Meuraxa sudah cukup memadai. Dimana terdapat 47% 
responden yang merasa sangat setuju, setuju 38%, dan kurang setuju (15%) ketika 
dihadapkan dengan pernyataan tersebut di atas. 
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Gambar 4.13. Tanggapan responden terhadap aspek fasilitas 
RSUD Meuraxa
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Tabel 4.17.Tanggapan responden terhadap aspek kenyaman di RSUD Meuraxa 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 10 10.0 10.0 10.0 
Setuju 45 45.0 45.0 55.0 
Sangat Setuju 45 45.0 45.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 90 responden setuju (45 
orang) dan sangat setuju (45 orang) terhadap pernyataan “Saya merasa nyaman 
dan tentram (sakinah) pada saat dirawat di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh”. 
Selanjutnya sisanya disusul oleh kurang setuju (10 pasien). Untuk lebih jelas, 
dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat dilihat bahwa mayoritas responden mengakui 
bahwa RSUD Meuraxa telah menjelma menjadi rumah sakit yang nyaman bagi 
masyarakat. Dimana terdapat 90% responden yang merasa sangat setuju (45%) 
dan setuju (45%). Sementara sisanya (10%) kurang setuju ketika mereka 
dihadapkan dengan pernyataan tersebut di atas. 
10%
45% 45%
0
10
20
30
40
50
Kurang Setuju Setuju Sangat Setuju
Gambar 4.13. Tanggapan Responden Terhadap Aspek 
Kenyaman RSUD Meuraxa
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Tabel 4.18 Tanggapan responden terhadap aspek pelayanan di RSUD Meuraxa 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 5 5.0 5.0 5.0 
Setuju 39 39.0 39.0 44.0 
Sangat Setuju 56 56.0 56.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Sumber: Data kuesioner yang telah diolah tahun 2017 
Dari tabel diatas dapat dilihat terdapat sebanyak 56 responden sangat 
setuju, setuju 39 orang, dan hanya 5 orang yang memilih untuk tidak setuju ketika 
dihadapkan dengan pernyataan “Saya merasa puas dengan pelayanan yang 
diberikan oleh petugas di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh”. Untuk lebih jelas, 
dapat dilihat pada gambar berikut. 
 
Dari gambar diatas dapat disimpulkan bahwa mayoritas responden 
mengakui bahwa RSUD Meuraxa telah menjelma menjadi rumah sakit dengan 
pelayanan yang baik bagi masyarakat. 
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Gambar 4.14. Tanggapan Responden Terhadap Aspek 
Pelayanan RSUD Meuraxa
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Tabel 4.19 Tanggapan Responden Terhadap Seluruh Indikator Kepuasan Pasien 
Kepuasan Pasien SS S KS TS STS 
(Y) F % F % F % F % F % 
1.  Saya merasa 
yakin dengan 
kinerja petugas 
RSUD 
Meuraxa 
43 
 
43.0 
 
 
57 
 
57.0 
 
0 
 
 
0.0 
 
0 0.0 0 0.0 
2.  Fasilitas di 
RSUD 
Meuraxa sudah 
memadai 
47 
 
47.0 
 
38 
 
38.0 
 
15 
 
15.0 
 
0 
 
0.0 
 
0 
 
0.0 
 
3.  Saya merasa 
nyaman 
(sakinah) saat 
dirawat inap di  
RSUD 
Meuraxa Kota 
Banda Aceh. 
45 
 
45.0 
 
45 
 
45.0 
 
10 
 
10.0 
 
0 0.0 0 0.0 
4.  Saya merasa 
puas dengan 
pelayanan 
yang diberikan 
oleh petugas 
kesehatan 
RSUD 
Meuraxa. 
56 
 
56.0 
 
39 
 
39.0 
 
5 
 
0.0 
 
0 
 
0.0 
 
0 0.0 
Sumber: Data koesioner yang telah diolah 2017 
Berdasarkan data pada tabel diatas, menunjukkan penyebaran data hasil 
jawaban responden terhadap variable kepuasan pasien dengan kuesioner yang 
diarahkan pada pertanyaan yang merujuk pada indikator diatas. Jawaban 
responden tertinggi terdapat pada kategori jawaban sangat setuju sebesar 47.75%, 
yaitu hasil dari ( 43 + 47 + 45 + 56 = 191 : 4 = 47.75% ). Setuju 44.75% hasil dari 
( 57 + 38 + 45 + 39 = 179 : 4 = 44.75% ). Kurang setuju 7.5% hasil dari ( 0 + 15 + 
10 + 5 = 30 : 4 = 7.5 ). Tidak setuju 0% hasil dari ( 0 + 0 + 0 + 0 = 0 : 4 = 0% ) 
dan sangat tidak setuju  0% hasil dari ( 0 + 0 + 0 + 0 = 0 : 4 = 0% ). 
61 
 
Berdasarkan data diatas maka dapat dijelaskan beberapa pendapat 
responden terhadap  kepuasan pasien: 
1. Pernyataan “Saya merasa yakin dengan kinerja petugas kesehatan RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh”. Responden menjawab sangat tidak setuju 0 
orang ( 0% ), tidak setuju 0 orang ( 0% ), kurang setuju 0 orang ( 0% ), 
setuju 57 orang ( 57% ), sangat setuju 43 orang ( 43% ). Maka berdasarkan 
hasil jawaban diatas, tampak bahwa responden yakin dengan kinerja 
petugas dalam memberikan pelayanan, dimana 57% responden merasa 
sangat setuju dengan pernyataan tersebut. 
2. Penyataan “Fasilitas di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh sudah 
memadai”. Responden menjawab sangat tidak setuju 0 orang ( 0% ), tidak 
setuju 0 orang ( 0% ),  kurang  setuju 15 orang ( 15% ),   setuju 38 orang    
( 38 % ), sangat setuju 47 orang ( 47% ). Maka berdasarkan hasil jawaban 
diatas, tampak bahwa responden puas dengan fasilitas yang tersedia di 
RSUD Meuraxa, dimana 47% responden merasa sangat setuju dengan 
pernyataan tersebut. 
3. Pernyataan “Saya merasa nyaman (sakinah) saat di rawat di RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh”. Responden menjawab sangat tidak setuju 0 
orang ( 0% ), tidak setuju 0 orang ( 0% ), kurang setuju 10 orang ( 10% ), 
setuju 45 orang ( 45% ), sangat setuju 45 orang ( 45% ). Maka berdasarkan 
hasil jawaban diatas, tampak bahwa responden nyaman saat dirawat inap 
di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh saat dimana 90% responden merasa 
setuju (45%) dan sangat setuju (45%) dengan pernyataan tersebut.  
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4. Pernyataan “Saya merasa puas dengan pelayanan yang diberikan oleh 
petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh”. Responden menjawab sangat 
tidak setuju 0 orang ( 0% ), tidak setuju 0 orang ( 0% ), kurang setuju 5 
orang (5% ), setuju 39 orang ( 39% ), sangat setuju 56 orang ( 56% ). 
Berdasarkan hasil diatas responden merasa sangat puas dengan pelayanan 
yang diberikan oleh petugas kesehatan di RSUD Meuraxa Kota Banda 
Aceh. 
Dengan demikian berdasarkan jawaban responden, kinerja petugas, 
fasilitas, kenyamanan, pelayanan di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) 
Meuraxa Kota Banda Aceh telah berhasil membuat responden puas. 
3. Hasil Analisis Regresi Sederhana 
 Analisis hasil penelitian mengenai pengaruh pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien RSUD Meuraxa kota Banda Aceh dianalisis dengan 
menggunakan metode kuantitatif. Analisis kuantitatif digunakan untuk 
membuktikan hipotesis yang diajukan dengan menggunakan model analisis 
regresi sederhana. Analisis regresi sederhana tersebut dapat dihitung dengan 
menggunakan bantuan program SPSS 16.0 for windows diperoleh hasil sebagai 
berikut: 
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Tabel 4.20. (Koefesien Regresi) 
Tabel 4.21. Model Summaryb 
Coefficientsa  
Model 
Unstandardized Coefficients 
Standardized 
Coefficients 
t Sig. B Std. Error Beta 
1 (Constant) 
1.471 1.204 
 
1.222 .225 
XTOT .920 .068 .806 13.478 .000 
a. Dependent Variable: YTOT     
Model R 
R 
Square 
Adjusted 
R Square 
Std. Error of 
the Estimate 
Change Statistics 
R Square 
Change F Change df1 df2 
Sig. F 
Change 
1 .806a .650 .646 1.21053 .650 181.649 1 98 .000 
a. Predictors: (Constant), XTOT       
b. Dependent Variable: YTOT       
Sumber: Data yang telah diolah dengan menggunakan SPSS 16.0 for Windows 
Tabel diatas menunjukkan hasil yang diperoleh dari dimasukkan data 
kuesioner ke dalam SPSS 16.0 for Windows dan hasil tersebut dimasukkan dalam 
persamaan sebagai berikut :  
Y = a + b.X 
Keterangan :  a = Bilangan konstanta  
b = Angka arah atau koefisien regresi  
X = Variabel Independent  
Y = Variabel Dependent   
Sehingga diperoleh persamaan regresinya adalah sebagai berikut :  
Y = 1.471 + 0,920X  
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Hasil analisis regresi dari tabel diatas menunjukkan bahwa pelayanan 
Islami memiliki hubungan terhadap kepuasaan pasien dengan  nilai signifikasi 
regresi variabel pelayanan Islami adalah sebesar 0.000. Adapun ketentuan 
penerimaan atau penolakan hipotesis dalam buku Sugiyono (2006) terjadi jika 
signifikansi lebih kecil atau sama dengan 0.05, maka H1 diterima dan Ho ditolak. 
Berdasarkan signifikansinya yaitu pelayanan Islami (X) dengan signifikansi 
0.000, pelayanan Islami (X) berpengaruh signifikan terhadap kepuasan pasien (Y). 
Penjelasan diatas dijelaskan dalam diagram berikut: 
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4. Uji Hipotesis Koefisien Regresi Sederhana (Uji t) 
Nilai t digunakan untuk menguji apakah variabel bebas berpengaruh 
secara signifikan atau tidak terhadap variabel terikat. Adapun koefisien regresi 
sederhana adalah sebagai berikut: 
Tabel 4.23. Koefisien Regresi Sederhana (Uji t) 
Coefficientsa 
Model 
Unstandardized Coefficients 
Standardized 
Coefficients 
t Sig. B Std. Error Beta 
1 (Constant) 1.471 1.204  1.222 .225 
XTOT .920 .068 .806 13.478 .000 
a. Dependent Variable: YTOT     
Sumber: Data yang telah diolah dengan menggunakan SPSS 16.0 
Dari hasil analisis regresi di atas dapat diketahui nilai t hitung seperti pada 
tabel diatas. Langkah-langkah pengujian sebagai berikut:  
1. Menentukan Hipotesis  
H0 : Tidak ada pengaruh secara signifikan pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien. 
H1 : Ada pengaruh secara signifikan antara pelayanan  Islami terhadap 
kepuasan pasien. 
2. Menentukan tingkat signifikansi  
Tingkat signifikansi menggunakan α = 5% (signifikansi 5% atau 0,05 
adalah ukuran standar yang sering digunakan dalam penelitian).  
3. Menentukan t hitung  
Berdasarkan tabel 4.13 diperoleh t hitung sebesar 13.478. 
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4. Menentukan t tabel  
Tabel distribusi t dicari pada α = 5% dengan derajat kebebasan (df) =  n-2 
= 98. Maka hasil diperoleh untuk t tabel sebesar  1.9845. 
5. Kriteria Pengujian  
H0 diterima jika t hitung < t tabel  
H0 ditolak jika t hitung > t tabel  
6. Membandingkan t hitung dengan t tabel  
Nilai t hitung > t tabel (13.478 > 1.9845) maka H0 ditolak.  
7. Kesimpulan  
Nilai t hitung > t tabel = 13.478 > 1.9845, maka H0 ditolak, artinya bahwa ada 
pengaruh secara signifikan antara pelayanan Islami terhadap kepuasaan 
pasien.  
Jadi dalam kasus ini dapat disimpulkan bahwa pelayanan Islami 
berpengaruh terhadap kepuasan pasien di RSUD Meuraxa kota Banda Aceh  
sehingga hipotesis awal yang menyatakan bahwa ada pengaruh yang signifikan 
antara pelayanan Islami terhadap kepuasaan pasien di RSUD Meuraxa kota Banda 
Aceh dapat diterima. 
5. Pengaruh Pelayanan Islami terhadap kepuasaan pasien di Rumah Sakit 
Umum Daerah (RSUD) Meuraxa kota Banda Aceh. 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan diketahui bahwa 
terdapat pengaruh yang signifikan antara pelayanan Islami terhadap kepuasaan 
pasien di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh. Dimana hasil pengujian pengaruh 
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yang dilakukan dengan menggunakan metode uji regresi diketahui bahwa nilai t 
hitung > t table.  
Disamping itu, beberapa faktor yang mempengaruhi terjadinya pengaruh 
yang signifikan pada pelayanan Islami terhadap kepuasaan Pasien di RSUD 
Meuraxa Kota Banda Aceh tersebut, disebabkan karena berdasarkan data-data 
yang diperoleh di lapangan diketahui bahwa pelayanan Islami yang diberikan 
cukup baik yang memungkinkan pasien merasa puas dengan pelayanan Islami. 
Hal ini sesuai dengan perolehan data yang peneliti kumpulkan. Seperti hasil 
wawancara peneliti dengan salah seorang warga yang pernah menyarankan 
anggota keluarganya untuk dirawat di rumah sakit tersebut dengan alasan 
bahwasanya hampir semua hal yang dimiliki rumah sakit milik pemerintah kota 
Banda Aceh tersebut sudah sangat Islami, dimana menurut penilaiannya petugas 
sangat ikhlas, lemah lembut, dan melayani dengan rasa kasih sayang kepada 
setiap pasien yang dirawat pada saat itu. Hal ini dapat dilihat ketika mereka lebih 
mementingkan kepentingan pasien dan keluarga pasien dibandingkan kepentingan 
mereka sendiri. Hanya saja perlu beberapa peningkatan yang harus diupayakan 
oleh manajemen rumah sakit kebanggaan masyarakat Kota Banda Aceh tersebut, 
dan hal itu terletak pada fasilitas yang tersedia di rumah sakit tersebut. Karena 
masih banyak pasien yang mengeluhkan tentang fasilitas rumah sakit yang terlihat 
masih kurang memadai. 
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6. Persentase Pengaruh Pelayanan Islami terhadap kepuasaan pasien di 
RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh. 
Berdasarkan kuesioner yang telah diedarkan kepada pasien di Rumah 
Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh dan telah diuji dengan 
menggunakan SPSS versi 16.0 for windows bahwa besarnya pengaruh  Pelayanan 
Islami terhadap kepuasan pasien di RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh sebesar 
65.0%.  
Hal ini terbukti bahwa nilai R Square pada tabel 4.12 adalah 0.650 yang 
menunjukkan bahwa variabel Y dipengaruhi oleh variabel X sebesar 65.0% dan 
sisanya sebesar 35.0 % dipengaruhi oleh faktor- faktor lain yang tidak diteliti. 
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BAB V 
PENUTUP 
Bab ini merupakan penutup dari uraian-uraian sebelumnya, setelah 
menganalisis pengaruh pelayanan Islami terhadap kepuasan pasien, maka peneliti 
dapat memberikan kesimpulan dan saran sebagai berikut: 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa: 
1. Adanya pengaruh pada pelayanan Islami terhadap kepuasan pasien di 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh. Hal ini 
dibuktikan dengan sejumlah penilaian yang diberikan pasien (responden) 
yang pernah dirawat inap di rumah sakit tersebut pada Januari hingga 
Maret 2017. Selain itu, hal tersebut juga dibuktikan oleh hasil regresi yang 
telah diuji menunjukkan bahwa nilai t hitung > t tabel, dimana nilai t hitung 
adalah 13.478 sedangkan nilai t tabel adalah 1.9845 dan hal ini 
menunjukkan bahwa H0 ditolak dan H1 diterima, artinya terdapat pengaruh 
secara signifikan antara pelayanan Islami terhadap kepuasan pasien. 
2. Koefesien R Square menunjukkan besarnya pengaruh pelayanan Islami 
terhadap kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) 
Meuraxa Kota Banda Aceh. Adapun nilai R Square yang diperoleh adalah 
sebesar 0.650. Artinya besarnya pengaruh Pelayanan Islami terhadap 
kepuasan pasien di rumah sakit tersebut adalah 65.0%. 
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B. Saran 
1. Bagi Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh 
Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan masukan bagi Rumah Sakit 
Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh dalam hal 
meningkatkan mutu pelayanan kepada masyarakat. Pada penelitian ini telah 
membuktikan bahwa pelayanan Islami yang telah di terapkan selama ini 
terbukti telah mempengaruhi kepuasan masyarakat. Oleh karena itu, penulis 
menyarankan agar  pelayanan Islami tersebut terus dilestarikan agar 
menjadi sarana ibadah bagi seluruh pegawai yang ada di lingkungan 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Meuraxa Kota Banda Aceh. 
2. Bagi Bidang Akademik 
Penulis menyarankan bagi para akademisi agar hasil penelitian ini dapat 
dijadikan sebagai referensi tambahan dimasa yang akan datang. 
3. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Penulis menyarankan kepada peneliti selanjutnya agar penelitian ini 
dikembangkan guna melahirkan pengetahuan baru tentunya yang 
berhubungan dengan pelayanan Islami dan faktor-faktor yang 
mempengaruhi kepuasan pasien lainnya. 
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DAFTAR RIWAYAT HIDUP 
A. Identitas Diri 
1. Nama Lengkap : Fuad 
2. Tempat/Tgl.Lahir : Pulo Naleung, 2 Maret 1995 
3. Jenis Kelamin : Laki-Laki 
4. Agama : Islam 
5. NIM : 431307304 
6. Kebangsaan : Warga Negara Indonesia (WNI) 
7. Alamat : Pulo Naleung 
a. Kecamatan : Peusangan 
b. Kabupaten : Bireuen 
c. Provinsi  : Aceh 
8. Telp/HP : +62 85270 521 721 
9. E_Mail : fuadridani@gmail.com 
B. Riwayat Pendidikan 
10. SD/MI : SDN 6 Peusangan, Bireuen (2001 s.d. 2007) 
11. SMP/MTs : MTsS Ulumuddin, Kota Lhokseumawe (2007 s.d. 2010) 
12. SMA/MA : MAS Ulumuddin, Kota Lhokseumawe (2010 s.d. 2013) 
13. Peguruan Tinggi : U IN Ar-Raniry, Banda Aceh (2013 s.d. Sekarang) 
C. Data Orangtua  
14. Nama Ayah : Ridani  
15. Nama Ibu : Maryani 
16. Pekerjaan : 
a. Ayah : PNS 
b. Ibu : PNS 
17. Alamat : Pulo Naleung, Kec. Peusangan Kab. Bireuen 
    Banda Aceh,        Juli 2017 
    Peneliti, 
 
 
    Fuad 
NIM. 431307304 
Lampiran 2 :    Kuesioner 
 
A. Petunjuk Pengisian 
Berilah tanda  ( √ ) pada salah satu pertanyaan yang Bapak/ ibu/ saudara/ i pilih. 
1. STS (Sangat Tidak Setuju) 
Berarti Bapak/ ibu/ saudara/i berpendapat bahwa apa yang terkandung dalam 
pertayaan tersebut sungguh-sungguh tidak benar dan tidak sesuai dengan arah 
pemikiran yang dirasakan. 
2. TS (Tidak Setuju) 
Berarti Bapak/ ibu/ saudara/i berpendapat bahwa apa yang terkandung dalam 
pertayaan tersebut lebih banyak tidak benarnya. 
3. KS (Kurang Setuju) 
Berarti Bapak/ ibu/ saudara/i berpendapat apa yang terkandung dalam 
pertayaan tersebut tidak berpihak atau sulit untuk menyatakan setuju. 
4. S (Setuju) 
Berarti Bapak/ ibu/ saudara/i berpendapat bahwa apa yang terkandung dalam 
pertanyaan tersebut lebih banyak benar. 
5. SS (Sangat Setuju) 
Berarti Bapak/ ibu/ saudara/i berpendapat bahwa apa yang terkandung dalam 
pertanyaan tersebut sungguh-sungguh benar dan sesuai dengan arah pemikiran 
yang dirasakan. 
 
 
 
 
 
 
B. Identitas Responden 
Nama :                                                                                              .  
1. Jenis Kelamin     1. Laki-laki 
       2. Perempuan 
2. Usia       1. 15-25 Tahun 
 2. 26-35 Tahun 
 3. 36-45 Tahun 
 4. 46-55 Tahun 
 5. 56-65 Tahun 
 6. > 66 Tahun 
3. Status Perkawinan     1. Menikah 
       2. Belum Nikah 
       3. Janda/Duda 
4. Pendidikan Terakhir     1. SD 
       2. SLTP/SLTA/SMK 
 3. Akademi/Diploma (D-III) 
       4. Sarjana (S-1) 
 5. Pasca Sarjana (S-2/S-3) 
5. Pekerjaan      1. Ibu Rumah Tangga 
       2. Tani/Nelayan 
 3. Pedangang 
       4. Pelajar/Masiswa 
       5. PNS/TNI/POLRI 
       6. Pegawai Swasta/Wiraswata 
 7. Pensiunan 
6. Pendapatan/Bulan     1. < Rp 999.999 
       2.    Rp 1.000.000 – Rp 1.999.999 
       3.    Rp 2.000.000 – Rp 2.999.999 
       4.    Rp 3.000.000 – Rp 3.999.999 
       5. > Rp 4. 000.000 
7. Berapa kali didatangi oleh petugas   1. 1 - 5 Kali 
    petugas kesehatan RSUD Meuraxa   2. 6 - 10 Kali 
    ketika dirawat?     3. 11- 15 Kali 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
C. Pendapat Responden 
 
PELAYANAN ISLAMI 
STS TS KS S SS 
(1) (2) (3) (4) (5) 
A1 Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
memberikan pelayanan dengan tulus tanpa 
mengharapkan balas jasa (ikhlas) kepada 
pasien. 
     
A2 Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
memberikan pelayanan dengan penuh 
lemah lembut (latifah) kepada pasien. 
     
A3 Petugas RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh 
memberikan pelayanan dengan penuh kasih 
sayang (mawaddah) kepada pasien. 
     
A4 Petugas RSUD Meuraxa kota Banda Aceh 
dapat dipercaya (amanah) dalam 
memberikan pelayanan kepada pasien. 
     
 
 
 
KEPUASAN PASIEN 
STS TS KS S SS 
(1) (2) (3) (4) (5) 
B1 Saya merasa yakin dengan kinerja petugas 
kesehatan RSUD Meuraxa Kota Banda 
Aceh. 
     
B2 Fasilitas di RSUD Meuraxa Banda Aceh 
sudah memadai. 
     
B3 Saya merasa  nyaman dan tentram 
(sakinah) saat dirawat di RSUD Meuraxa 
Banda Aceh. 
     
B4 Saya merasa puas dengan pelayanan yang 
di berikan oleh petugas kesehatan di 
RSUD Meuraxa Kota Banda Aceh. 
     
 
Lampiran 3 :   Tabulasi Jawaban Responden 
NO 
IDENTITAS RESPONDEN 
PELAYANAN 
ISLAMI 
KEPUASAN 
PASIEN 
JK US SP PT PK PB KJ A1 A2 A3 A4 B1 B2 B3 B4 
1 1 1 2 1 4 1 3 4 5 5 4 5 5 5 4 
2 1 4 1 5 6 5 2 5 5 4 4 4 4 5 5 
3 1 1 2 2 4 2 3 4 4 4 5 4 5 4 5 
4 1 5 1 1 6 4 3 5 4 4 4 4 4 4 4 
5 2 3 3 3 6 4 2 5 5 5 5 5 5 5 5 
6 2 4 1 2 2 2 3 4 4 4 4 4 4 4 5 
7 1 6 1 4 7 2 3 5 5 4 5 5 4 4 4 
8 2 1 2 1 4 2 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
9 1 3 1 5 6 5 2 5 4 4 4 5 4 4 5 
10 1 5 1 5 6 5 2 4 5 5 5 5 5 5 5 
11 2 3 1 4 5 4 2 5 5 5 5 5 5 5 5 
12 1 1 2 2 4 2 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
13 2 2 1 3 1 1 3 5 5 4 5 5 5 5 4 
14 1 6 3 5 3 3 3 4 4 5 5 5 4 5 5 
15 2 5 3 3 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
16 1 1 2 2 4 2 2 3 4 4 4 4 3 3 3 
17 2 5 3 3 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
18 1 5 3 1 2 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 
19 1 4 1 5 5 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
20 2 2 2 3 6 5 2 4 4 4 4 4 3 4 4 
21 2 3 1 1 1 1 2 3 3 3 3 4 3 3 4 
22 2 3 1 2 1 1 1 4 5 5 4 4 5 5 5 
23 1 5 3 4 2 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 
24 2 6 3 1 1 1 1 4 5 5 5 4 3 4 4 
25 1 1 2 2 4 2 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
26 2 2 1 3 1 1 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
27 1 6 3 2 3 3 3 5 5 4 5 5 5 5 4 
28 2 5 3 4 7 2 3 4 4 5 5 5 4 5 5 
29 1 1 2 2 4 2 2 4 5 4 5 4 5 4 5 
30 2 5 3 4 7 2 3 3 4 4 4 4 3 3 3 
31 1 5 3 1 2 3 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
32 1 4 1 4 5 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
33 2 2 2 3 6 3 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
34 2 3 1 1 1 1 2 4 4 4 4 4 3 4 4 
35 2 3 1 2 1 1 1 3 3 3 3 4 3 3 4 
36 1 5 3 1 2 3 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
37 2 6 3 1 1 1 1 4 4 4 4 4 4 4 4 
38 1 2 1 2 3 3 2 4 5 5 5 4 3 4 4 
39 1 1 2 1 4 1 3 5 4 4 4 4 4 4 4 
40 1 4 1 3 6 3 2 5 5 5 5 5 5 5 5 
41 1 1 2 2 4 2 3 4 4 4 4 4 4 4 5 
42 1 5 1 1 6 4 3 5 5 4 5 5 4 4 4 
43 2 3 3 3 6 4 2 4 5 5 5 5 5 5 5 
44 2 4 1 2 2 2 3 5 4 4 4 5 4 4 5 
45 1 6 1 4 7 2 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
46 2 1 2 1 4 2 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
47 1 3 1 2 6 3 2 4 5 5 4 4 5 5 5 
48 1 5 3 1 2 3 3 5 5 4 5 5 5 5 4 
49 2 6 3 1 1 1 1 4 4 5 5 5 4 5 5 
50 2 5 3 4 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
51 1 1 2 2 4 2 2 3 4 4 4 4 3 3 3 
52 2 5 3 4 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
53 1 5 3 1 2 3 3 4 3 3 3 4 3 3 4 
54 1 4 1 4 5 4 2 4 5 5 4 4 5 5 5 
55 2 2 2 3 6 3 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
56 1 2 1 2 3 3 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
57 1 1 2 1 4 1 3 4 4 4 4 4 4 4 4 
58 1 4 1 3 6 3 2 4 4 4 4 4 3 4 4 
59 1 1 2 2 4 2 3 3 3 3 3 4 3 3 4 
60 1 5 1 1 6 4 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
61 2 3 3 3 6 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
62 2 4 1 2 2 2 3 4 5 5 5 4 3 4 4 
63 1 6 1 4 7 2 3 5 4 4 4 4 4 4 4 
64 2 1 2 1 4 2 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
65 1 3 1 2 6 3 2 4 4 4 4 4 4 4 5 
66 1 5 1 3 6 3 2 5 5 4 5 5 4 4 4 
67 2 3 1 4 5 4 2 4 5 5 5 5 5 5 5 
68 1 1 2 2 4 2 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
69 2 2 1 3 1 1 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
70 1 6 3 2 3 3 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
71 2 5 3 4 7 2 3 5 5 4 5 5 5 5 4 
72 1 1 2 2 4 2 2 4 4 5 5 5 4 5 5 
73 2 5 3 4 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
74 2 5 3 4 7 2 3 3 4 4 4 4 3 3 3 
75 1 2 1 2 3 3 2 4 5 5 4 4 5 5 5 
76 1 1 2 1 4 1 3 4 4 4 4 4 4 4 4 
77 1 1 1 1 3 3 3 2 4 5 5 5 4 3 4 
78 1 1 2 2 4 2 3 5 4 4 4 4 4 4 4 
79 1 5 1 1 6 4 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
80 2 3 3 3 6 4 2 4 4 4 4 4 4 4 5 
81 2 4 1 2 2 2 3 5 5 4 5 5 4 4 4 
82 1 6 1 4 7 2 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
83 2 1 2 1 4 2 3 5 4 4 4 5 4 4 5 
84 1 4 1 3 6 3 2 4 4 4 4 4 4 4 5 
85 1 1 2 2 4 2 3 5 5 4 5 5 4 4 4 
86 1 5 1 1 6 4 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
87 2 3 3 3 6 4 2 5 4 4 4 5 4 4 5 
88 2 4 1 2 2 2 3 4 5 5 5 5 5 5 5 
89 1 6 1 4 7 2 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
90 2 1 2 1 4 2 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
91 1 3 1 2 6 3 2 5 5 4 5 5 5 5 4 
92 1 5 1 3 6 3 2 4 4 5 5 5 4 5 5 
93 2 3 1 4 5 4 2 4 5 5 5 5 5 5 5 
94 1 1 2 2 4 2 3 5 5 5 5 5 5 5 5 
95 2 2 1 3 1 1 3 4 5 5 4 4 5 5 5 
96 1 6 3 2 3 3 3 5 5 4 5 5 5 5 4 
97 2 5 3 4 7 2 3 4 4 5 5 5 4 5 5 
98 2 5 3 4 7 2 3 4 5 4 5 4 5 4 5 
99 1 1 2 2 4 2 2 3 4 4 4 4 3 3 3 
100 1 2 1 2 3 3 2 4 4 4 4 4 4 4 4 
 
 
 
Lampiran 4 : Uji Validitas, Reliabilitas, dan Regresi  
Uji Validitas Variabel Pelayanan Islami (X) 
Correlations 
  
X1 X2 X3 X4 XTOT 
X1 Pearson Correlation 1 .418** .098 .362** .631** 
Sig. (2-tailed)  .000 .331 .000 .000 
N 100 100 100 100 100 
X2 Pearson Correlation .418** 1 .608** .685** .883** 
Sig. (2-tailed) .000 
 
.000 .000 .000 
N 100 100 100 100 100 
X3 Pearson Correlation .098 .608** 1 .513** .713** 
Sig. (2-tailed) .331 .000 
 
.000 .000 
N 100 100 100 100 100 
X4 Pearson Correlation .362** .685** .513** 1 .833** 
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 
 
.000 
N 100 100 100 100 100 
XTOT Pearson Correlation .631** .883** .713** .833** 1 
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 
 
N 100 100 100 100 100 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).   
 
 
 
Uji Validitas Variabel Kepuasan Pasien (Y) 
Correlations 
  Y1 Y2 Y3 Y4 YTOT 
Y1 Pearson Correlation 1 .372** .524** .276** .626** 
Sig. (2-tailed)  .000 .000 .006 .000 
N 100 100 100 100 100 
Y2 Pearson Correlation .372** 1 .761** .674** .889** 
Sig. (2-tailed) .000  .000 .000 .000 
N 100 100 100 100 100 
Y3 Pearson Correlation .524** .761** 1 .650** .912** 
Sig. (2-tailed) .000 .000  .000 .000 
N 100 100 100 100 100 
Y4 Pearson Correlation .276** .674** .650** 1 .809** 
Sig. (2-tailed) .006 .000 .000  .000 
N 100 100 100 100 100 
YTOT Pearson Correlation .626** .889** .912** .809** 1 
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000  
N 100 100 100 100 100 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).   
 
 
 
 
 
 
Uji Reliabilitas Variabel Pelayanan Islami (X) 
Case Processing Summary 
  N % 
Cases Valid 100 100.0 
Excludeda 0 .0 
Total 100 100.0 
a. Listwise deletion based on all variables in the 
procedure. 
 
Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 
.803 5 
 
Item Statistics 
 Mean Std. Deviation N 
X1 4.2000 .61955 100 
X2 4.5100 .57726 100 
X3 4.3800 .56461 100 
X4 4.4600 .57595 100 
XTOT 17.5500 1.78306 100 
 
Scale Statistics 
Mean Variance Std. Deviation N of Items 
35.1000 12.717 3.56611 5 
 
 
Uji Reliabilitas Variabel Kepuasan Pasien (Y) 
Case Processing Summary 
  N % 
Cases Valid 100 100.0 
Excludeda 0 .0 
Total 100 100.0 
a. Listwise deletion based on all variables in the 
procedure. 
 
Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 
.820 5 
 
Item Statistics 
 Mean Std. Deviation N 
Y1 4.4300 .49757 100 
Y2 4.3200 .72307 100 
Y3 4.3500 .65713 100 
Y4 4.5100 .59450 100 
YTOT 17.6100 2.03453 100 
 
Scale Statistics 
Mean Variance Std. Deviation N of Items 
35.2200 16.557 4.06905 5 
 
 
 
 
Uji Pengaruh Pelayanan Islami (X) Terhadap Kepuasan Pasien (Y) (Regresi). 
Variables Entered/Removedb 
Model Variables Entered 
Variables 
Removed Method 
1 XTOTa . Enter 
a. All requested variables entered.  
b. Dependent Variable: YTOT  
 
ANOVAb 
Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 
1 Regression 266.184 1 266.184 181.649 .000a 
Residual 143.606 98 1.465   
Total 409.790 99    
a. Predictors: (Constant), XTOT     
b. Dependent Variable: YTOT     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran  5:  Nilai-Nilai r Product- Moment 
 
N 
Taraf Signif 
N 
Taraf Signif 
N 
Taraf Signif 
5% 1% 5% 1% 5% 1% 
3 0.997 0.999 27 0.381 0.487 55 0.266 0.345 
4 0.950 0.990 28 0.374 0.478 60 0.254 0.330 
5 0.878 0.959 29 0.367 0.470 65 0.244 0.317 
6 0.811 0.917 30 0.361 0.463 70 0.235 0.306 
7 0.754 0.874 31 0.355 0.456 75 0.227 0.296 
8 0.707 0.834 32 0.349 0.449 80 0.220 0.286 
9 0.666 0.798 33 0.344 0.442 85 0.213 0.278 
10 0.632 0.765 34 0.339 0.436 90 0.207 0.270 
11 0.602 0.735 35 0.334 0.430 95 0.202 0.263 
12 0.576 0.708 36 0.329 0.424 100 0.195 0.256 
13 0.553 0.684 37 0.325 0.418 125 0.176 0.230 
14 0.532 0.661 38 0.320 0.413 150 0.159 0.210 
15 0.514 0.641 39 0.316 0.408 175 0.148 0.194 
16 0.497 0.623 40 0.312 0.403 200 0.138 0.181 
17 0.482 0.606 41 0.308 0.398 300 0.113 0.148 
18 0.468 0.590 42 0.304 0.393 400 0.098 0.128 
19 0.456 0.575 43 0.301 0.389 500 0.088 0.115 
20 0.444 0.561 44 0.297 0.384 600 0.080 0.105 
21 0.433 0.549 45 0.294 0.380 700 0.074 0.097 
22 0.423 0.537 46 0.291 0.376 800 0.070 0.091 
23 0.413 0.526 47 0.288 0.372 900 0.065 0.086 
24 0.404 0.515 48 0.284 0.368 1000 0.062 0.081 
25 0.396 0.505 49 0.281 0.364  
26 0.388 0.496 50 0.279 0.361 
Lampiran 7 : Hasil Penelitian dan Pengujian Data Karakteristik Responden 
 
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Laki-laki 57 57.0 57.0 57.0 
Perempuan 43 43.0 43.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Usia 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid 12-25 Tahun 24 24.0 24.0 24.0 
26-35 Tahun 11 11.0 11.0 35.0 
36-45 Tahun 16 16.0 16.0 51.0 
46-55 Tahun 12 12.0 12.0 63.0 
56-65 Tahun 25 25.0 25.0 88.0 
> 66 Tahun 12 12.0 12.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Status Perkawinan 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Menikah 45 45.0 45.0 45.0 
Belum Menikah 26 26.0 26.0 71.0 
Duda/Janda 29 29.0 29.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid SD 25 25.0 25.0 25.0 
SLTP/SLTA/SMK 31 31.0 31.0 56.0 
Akademi/Diploma (D-III) 19 19.0 19.0 75.0 
Sarjana (S-1) 20 20.0 20.0 95.0 
Pascasarjana (S-2/S-3) 5 5.0 5.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Pekerjaan 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Ibu Rumah Tangga 11 11.0 11.0 11.0 
Petani/Nelayan 11 11.0 11.0 22.0 
Pedagang 9 9.0 9.0 31.0 
Pelajar/Mahasiswa 23 23.0 23.0 54.0 
PNS/TNI/TNI 6 6.0 6.0 60.0 
Pegawai/Swasta 24 24.0 24.0 84.0 
Pensiunan 16 16.0 16.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
 
 
 
 
 
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Pendapatan Perbulan 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid < Rp 999.999 15 15.0 15.0 15.0 
Rp 1.000.000 - Rp 1.999.999 40 40.0 40.0 55.0 
Rp 2.000.000 - Rp 2.999.999 25 25.0 25.0 80.0 
Rp 3.000.000 - Rp 3.999.999 16 16.0 16.0 96.0 
> Rp 4.000.000 4 4.0 4.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
 
Pengelompokan Responden Berdasarkan Jumlah Kunjungan Petugas 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid 1-5 Kali 5 5.0 5.0 5.0 
6-10 Kali 36 36.0 36.0 41.0 
11-15 Kali 59 59.0 59.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Jawaban Responen Terhadap Variabel X (Pelayanan Islami ) 
Ikhlas (X1) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Tidak Setuju 1 1.0 1.0 1.0 
Kurang Setuju 8 8.0 8.0 9.0 
Setuju 61 61.0 61.0 70.0 
Sangat Setuju 30 30.0 30.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Lemah Lembut (X2) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 41 41.0 41.0 45.0 
Sangat Setuju 55 55.0 55.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Kasih Sayang (X3) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 54 54.0 54.0 58.0 
Sangat Setuju 42 42.0 42.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Amanah (X4) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 46 46.0 46.0 50.0 
Sangat Setuju 50 50.0 50.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Jawaban Responden Terhadap Variabel Y (Kepuasan Pasien) 
Kinerja  (Y1) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 4 4.0 4.0 4.0 
Setuju 46 46.0 46.0 50.0 
Sangat Setuju 50 50.0 50.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
Fasilitas (Y2) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 15 15.0 15.0 15.0 
Setuju 38 38.0 38.0 53.0 
Sangat Setuju 47 47.0 47.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Kenyamanan (Y3) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 10 10.0 10.0 10.0 
Setuju 45 45.0 45.0 55.0 
Sangat Setuju 45 45.0 45.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
 
Pelayanan (Y4) 
  
Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Kurang Setuju 5 5.0 5.0 5.0 
Setuju 39 39.0 39.0 44.0 
Sangat Setuju 56 56.0 56.0 100.0 
Total 100 100.0 100.0  
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Lampiran 16 : Dokumentasi pada saat Sidang Munaqasyah 
 
 
 
 
Lampiran 6 :   Tabel Nilai-Nilai t 
 
df  0.10  0.05  0.025  0.01  
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
2.9200 
2.3534 
2.1318 
2.0150 
1.9432 
1.8946 
1.8595 
1.8331 
1.8125 
1.7959 
1.7823 
1.7709 
1.7613 
1.7531 
1.7459 
1.7396 
1.7341 
1.7291 
1.7247 
1.7207 
1.7171 
1.7139 
1.7109 
1.7081 
1.7056 
1.7033 
1.7011 
1.6991 
1.6973 
1.6955 
1.6939 
1.6924 
1.6909 
1.6896 
1.6883 
1.6871 
1.6860 
1.6849 
1.6839 
1.6829 
1.6820 
1.6811 
1.6802 
1.6794 
1.6787 
1.6779 
1.6772 
1.6766 
1.6759  
4.3027 
3.1824 
2.7765 
2.5706 
2.4469 
2.3646 
2.3060 
2.2622 
2.2281 
2.2010 
2.1788 
2.1604 
2.1448 
2.1315 
2.1199 
2.1098 
2.1009 
2.0930 
2.0860 
2.0796 
2.0739 
2.0687 
2.0639 
2.0595 
2.0555 
2.0518 
2.0484 
2.0452 
2.0423 
2.0395 
2.0369 
2.0345 
2.0322 
2.0301 
2.0281 
2.0262 
2.0244 
2.0227 
2.0211 
2.0195 
2.0181 
2.0167 
2.0154 
2.0141 
2.0129 
2.0117 
2.0106 
2.0096 
2.0086  
6.2054 
4.1765 
3.4954 
3.1634 
2.9687 
2.8412 
2.7515 
2.6850 
2.6338 
2.5931 
2.5600 
2.5326 
2.5096 
2.4899 
2.4729 
2.4581 
2.4450 
2.4334 
2.4231 
2.4138 
2.4055 
2.3979 
2.3910 
2.3846 
2.3788 
2.3734 
2.3685 
2.3638 
2.3596 
2.3556 
2.3518 
2.3483 
2.3451 
2.3420 
2.3391 
2.3363 
2.3337 
2.3313 
2.3289 
2.3267 
2.3246 
2.3226 
2.3207 
2.3189 
2.3172 
2.3155 
2.3139 
2.3124 
2.3109  
9.9250 
5.8408 
4.6041 
4.0321 
3.7074 
3.4995 
3.3554 
3.2498 
3.1693 
3.1058 
3.0545 
3.0123 
2.9768 
2.9467 
2.9208 
2.8982 
2.8784 
2.8609 
2.8453 
2.8314 
2.8188 
2.8073 
2.7970 
2.7874 
2.7787 
2.7707 
2.7633 
2.7564 
2.7500 
2.7440 
2.7385 
2.7333 
2.7284 
2.7238 
2.7195 
2.7154 
2.7116 
2.7079 
2.7045 
2.7012 
2.6981 
2.6951 
2.6923 
2.6896 
2.6870 
2.6846 
2.6822 
2.6800 
2.6778  
51 
52 
53 
54 
55 
56 
57 
58 
59 
60 
61 
62 
63 
64 
65 
66 
67 
68 
69 
70 
71 
72 
73 
74 
75 
76 
77 
78 
79 
80 
81 
82 
83 
84 
85 
86 
87 
88 
89 
90 
91 
92 
93 
94 
95 
96 
97 
98 
99 
100 
1.6753 
1.6747 
1.6741 
1.6736 
1.6730 
1.6725 
1.6720 
1.6716 
1.6711 
1.6706 
1.6702 
1.6698 
1.6694 
1.6690 
1.6686 
1.6683 
1.6679 
1.6676 
1.6672 
1.6669 
1.6666 
1.6663 
1.6660 
1.6657 
1.6654 
1.6652 
1.6649 
1.6646 
1.6644 
1.6641 
1.6639 
1.6636 
1.6634 
1.6632 
1.6630 
1.6628 
1.6626 
1.6624 
1.6622 
1.6620 
1.6618 
1.6616 
1.6614 
1.6612 
1.6611 
1.6609 
1.6607 
1.6606 
1.6604 
1.6602  
2.0076 
2.0066 
2.0057 
2.0049 
2.0040 
2.0032 
2.0025 
2.0017 
2.0010 
2.0003 
1.9996 
1.9990 
1.9983 
1.9977 
1.9971 
1.9966 
1.9960 
1.9955 
1.9949 
1.9944 
1.9939 
1.9935 
1.9930 
1.9925 
1.9921 
1.9917 
1.9913 
1.9908 
1.9905 
1.9901 
1.9897 
1.9893 
1.9890 
1.9886 
1.9883 
1.9879 
1.9876 
1.9873 
1.9870 
1.9867 
1.9864 
1.9861 
1.9858 
1.9855 
1.9852 
1.9850 
1.9847 
1.9845 
1.9842 
1.9840  
2.3095 
2.3082 
2.3069 
2.3056 
2.3044 
2.3033 
2.3022 
2.3011 
2.3000 
2.2990 
2.2981 
2.2971 
2.2962 
2.2954 
2.2945 
2.2937 
2.2929 
2.2921 
2.2914 
2.2906 
2.2899 
2.2892 
2.2886 
2.2879 
2.2873 
2.2867 
2.2861 
2.2855 
2.2849 
2.2844 
2.2838 
2.2833 
2.2828 
2.2823 
2.2818 
2.2813 
2.2809 
2.2804 
2.2800 
2.2795 
2.2791 
2.2787 
2.2783 
2.2779 
2.2775 
2.2771 
2.2767 
2.2764 
2.2760 
2.2757  
2.6757 
2.6737 
2.6718 
2.6700 
2.6682 
2.6665 
2.6649 
2.6633 
2.6618 
2.6603 
2.6589 
2.6575 
2.6561 
2.6549 
2.6536 
2.6524 
2.6512 
2.6501 
2.6490 
2.6479 
2.6469 
2.6458 
2.6449 
2.6439 
2.6430 
2.6421 
2.6412 
2.6403 
2.6395 
2.6387 
2.6379 
2.6371 
2.6364 
2.6356 
2.6349 
2.6342 
2.6335 
2.6329 
2.6322 
2.6316 
2.6309 
2.6303 
2.6297 
2.6291 
2.6286 
2.6280 
2.6275 
2.6269 
2.6264 
2.6259  
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